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RAGIONE  DELLÂ  PUBBLICAZIONE 
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Dare  al  nostro  paese  una  notizia  compendiosa  e  suf- 
fieiente  del  movimento  scientifico  e  letterario  délia 
grande  riforma  inaugurata  in  medicina  da  Samuele  Hah- 
nemann ,  è  questa  la  ragione  e  T  oggetto  principale 
deUa  nostra  pubblicazione.  Perô  se  P  oggetto  non  ha 
bisogno  di  schiarimentî,  bastando  su  per  gîù  il  fronti- 
spizio  del  nostro  volume,  la  ragione  ne  ha  probabil- 
mente  bisogno  più  d'une. 

V'  ha  innanzi  tutto  una  ragione  d*  opportunità;  ne 
vorranno  negarla  se  non  coloro  che  ignorano  non  solo 
in  che  veramehte  consista  cotesta  riforma  (e  son  molti  I), 
ma  quali  fossero  le  sue  origini,  le  sue  vicende,  i  suoi 
progressi,  quale  la  sua  vita  contemporanea,  attuale  presse 
le  na^ioni  più  civili  che  \  accolsero  come  si  accoglie 
il  frutto  di  una  civiltà  progredita; 

Ma  rOmiopatia  non  è  morta  î  Morta  e  sepolta  la 
dicono  da  quaranfanni  le  Accademie,  ed  i  suoi  Critici 


VI  RAGIONE 

le  intuonarono  a  gara  il  Deprofundis  :  ma  V  Omiopatia 
non  è  morta  unquanco;  e  se  questo  fa  poco  onore 
ai  pronostici  degli  Accademici  e  dei  Critici,  la  sua  vi- 
talità  puô  meritare,  anche  da  parte  loro,  un  po'  più  di 
riflessione  e  forse  un  po*  più  di  giustizia  nelle  spiçga- 
zîoni  che  ne  volessero  dare. 

Un  sistema  il  quale,  quasi  coe vo  a  quelle  di  Brown , 
vide  un  dope  l'altro  sorgere  e  cadere  gli  edifici  siste- 
matici  d'oltre  mezzo  secolo ,  e  solo  seppe  resistere  al- 
Turto  del  tempo,  al  progresse  délie  scienze,  alV  indif- 
ferenza ,  air  incredulità  ,  al  dispregio  dei  suoi  nemici , 
corne  al  cieco  fanatisme  di  molti  fra  i  suoi  apostoli , 
sarebbe  per  questo  solo  un  fatto  storico  degnissimo 
di  meditazione.  Ma  v*  ha  di  più  ;  mentre  gli  altri  si- 
stemi  splendevano  e  passavano  corne  le  météore  ,  se- 
minando  convinzioni  ed  illusioni  che  non  potevano 
sopravivere  al  brève  solco  di  luce  che  le  aveva  fatte  na- 
scere,  T  Omiopatia  vedeva  mano  mano  crescere  la  fami- 
glia  dei  suoi  ministri  e  il  popolo  dei  suoi  clienti;  e 
la  stampa,  la  cattedra,  la  clinica ,  già  invocate  a  con- 
dannarla,  diventare  potente  striimento  di  suapropaga- 
zione.  Non  ô  questo  il  luogo  di  indagarne  le  causé; 
e  chi  dicésse  chè  la  nùova' dottrina  era  un  germe  che 
aspettava  dal  tempo  il  suo  sviluppo,  era  uria  riforma 
a  cui  trovavà  impreparata  la  vecchia  medicina ,  era 
una  specie  d'anacronismo  a  rovescio,  non  direbbe  forse 
più  del  vero.  Certo  è  che  Hahnemann  ,  morte  a  Pa- 
rigi  nel  1843,  non  lasciava  in  questo  centre  popoloso 
che  un  piccolissimo  •  cerchio  di  discepoli  a  continuàrvi 
rbpera  da  lui  incbminciata  ;  ma  in  vent*  anni,  dà  iîo- 
dodici  o  quindici  che  erano,  crebbero  oltre  il  céntina- 
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io  (1).  Andral  che  avea  avuto  il  torto  di  sperimentare 
rOmiopatia  senza  conoscerla  (1834),  non  impedi  che 
Tessiér  appUcandola  per  tre  anni  consecutivi  (1849-1851) 
âl  trattamento  délia  pneumonite,  nelle  sale  dell'ospitale 
Beaujon ,  dimostrasse  vittoriosamente  la  sua  superior 
rità  iii  confronte  degli  altri  metodi  (2).  E  se  le  cosi 
•dette  Società  scientifiche  credettero  opéra  buona  di 
costringere  i  medici  sospetfeiti  di  convinzioni  ômiopati- 
<;he  a  rassegnare  le  loro  demissioni,  se  i  rappresentaiïti 
délia  scienza  ufficiale  s' ostinarono  a  chiuderle  in  fac- 
cîa  le  porte  deirinsegnamento,  bisogna  pur  credere  che 
la  sua  pôpolarità  sia  cresciuta  in  proporzione  délie  sue 
pérsecuzioni;  chè,  non  ha  guari  (1863),  il  ministre  dellâ 
Pubblica  Istruziorie,  M.  Duruy,  credeva  sub  dovere  di 
avvisare  ai  mezzi  di  soddisfare  la  classe  operaia  di 
Parîgi,  chiedente  la  fondazione  di  un  Ogpedale  Omiopa- 
tîco,  dove  trovare  quel  prèziosi  mèzzi  di  cura  ch'essa 
va  sperimentando  da  molti  anhi  nei  Dispensarii  pub- 
blici'  e  gratuiti  délia  Capitale. 

Noi  citiamo  Parigi  corne  un  esempio  più  vicino  e 
più  domestico  ;  ma  chi  volesse  traversare  la  Maiiîca 
avrebbe  occasione  di  convincersi   che  la  positività  in- 


(i)  Vedi  Annuaire  homoeopàthiqtie  par  MM.  Catellan  Frères  ect, 
2.0  Année.  Paris,  Baillièro,  1863,  pag.  521.  Da  questo  Annuario 
ogmino.  potrà  desumere  la  parte  statistica  della  nuova  Scuola. 

(2)  Vedi  Recherches  cliniques,  sur  le  traitement  de  la  pneumonie 
et  du  choléra  suivant  la  méthode  de  Hahnemanny  précédées  d'une 
ItitrOduction  sur  Vahus  delà  statistique  en  médecine,  par  J.  P.  fessier. 
Paris  1830.  Baillière.  E  dello  stesso  Aulore  :  De  la  médication  homoeo^ 
pathique  suivi  d'un  relevé  comparatif  des  maladies  traitées  à  V  Hôpital 
Sainte- Marguerite  par  la  méthode  ordinaire,  pendant  les  années  1849^ 
ISoO,  1851.  Réponse  ecc.  Paris  1852,  Baillière. 
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glese  non  tardô  la  trovarsi  bene  délia  positività  hahne- 
manniana:  e  gli  Spedali  Omiopatici  di  Londra,  di 
Manchester,  di  Doncaster,  di  Norwich,  sorti  dal  1850 
in  poi  e  sostenuti  dalla  carità  privata,  prbvano,  tra 
Taltre,  che  V  Omiopatia  non  ha  bisogno  infine  infine  di 
décret!  ministeriali  per  ottenere  ciô  che  la  libertà  le  puô 
concedere  anche  più  presto.  Ne  per  altra  ragione,  cre- 
diamo,  l'America  del  Nord  contô  per  la  prima  anche 
rinsegnamento  universitario  délie  scienze  mediche  coor- 
dinate  sotto  i  principii  délia  nuova  dottrina  ;  e  le  Uni- 
versità  Omiopatiche  di  Filadelfia  e  di  Cleveland  die- 
dero  un  esempio  che  il  vecchio  monde  non  ha  ancora 
imitàto  ;  so  pure  non  si  voglia  mettere  nel  numéro  délie 
îmitazioni  le  rarissime  ed  insujEcienti  cattedre  d' Omio- 
patia affidate  ai  liberi  Docenti  (1).  E  taceremo  délie 
eondizioni  délia  nuova  Scuola  negli  altri  paesi  d' Eu- 
ropa,  costretti  per  la  maggior  parte  ad  in vidiare  quelle 
delpaese  che  le  fu  culja  e  nutrice,  la  Germania;  come 
lasceremo  agli  ammiratori  del  suflfragio  universale  la 
cura  di  tirare  tutte  le  possibili  conseguenze  dalle  cifi'e 
più  0  meno  esatte  del  quantitative,  per  cosi  dire,  délia 
vita  deir  Omiopatia  sul  globo. 

Ma  quale  e  quanta  sia  stata  e  sia  tuttora  Tinfluenza 
ostile  alla  sua  vita  esteriore,  che  l'educazione  medica 
impartita  ordinariamente  nelle  Università ,  V  intolle- 
ranza  scientifica ,  il  bisogno  di  una  carriera  ufficiale , 
pubblica  o  dipendente,  non  lasciarono  ne  lascianod'e- 
">ercitare ,  l' argomenterà  agevolmente   chi   conosce    la 


(1)  Una,  fertile  in  ri8ultati,ne  conta  daparecchi  anniruniversità 
li  Praga. 
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forza  dei  pregiudizU  sacchiati  col  latte  di  una  educa- 
zione,  sia  pure  c<M:onata  d*a]loro  ;  Taii^iiienterà  chi  ri- 
fletla  oome  non  sia  di  tatti,  ma  sia  di  pochi,  il  pen^ 
sare  col  proprio  e  non  col  oervello  altnii  ;  Targomen- 
fera  chi  sa  per  quanti  Tesesmio  medico  sia  una  que- 
stione  di  pane  o  di  dondoli,  prima  ancora  che  una 
qojestîone  di  seienza;  Taigomenteianno  coloro  che  non 
ignorano  corne  ai  discepoli  di  Hahnemann  si  iacda 
una  colpa  délie  loro  convinzioni,  e  delParte  loro  un 
delitto  d*immoralità  1 

Ben  è  vero  che  a  tiitto  questo  provvide  la  pubblica 
discnssione ,  e  dove  manco  la  parola  supplirono  gli 
soîtti;  la  cospirazione  del  silenzio,  che  gli  avversarii 
délia  nuova  Dottrina  credettero  spesso  Tarma  migUore 
ad  ofiendere  e  difendersi,  non  pote^a  certamente  avéré 
migUor  fortuna  di  tanV  altre  ;  e  s'  essi  preferirono  il 
hayaglio ,  gli  uomini  nuovi  non  rinunziarono  ne  alla 
voce  ne  alla  penna.  Chè  anzi  chi.volesse  nûsurare  il 
valore  o  la  vitalità  di  una  Scuola,  dalla  moltlplicità 
délie  pubblicazioni  periodicbe ,  dai  lavori  di  lena,  dal 
moto  letterario,  bibliografico,  crescente  d*anno  in  anno, 
potrebbe  credere  per  avventura  assicurata  anche  Tim* 
mortalità  a  quella  di  Hahnemann  (1). 

(1)  n  Dostro  lettore  potiit  persuadersene  dando  un'occbiata  alla 
BiBLiOTHECA  HOMOEOPATHiCA  :  Verzeichuiss  der  im  Jn-und  Auslande 
erscfUenenen  auf  die  Homoopathie  Bezug  habenden  Schriften.  Drille 
bU  zum  Jahre  1861  fortgefuhrte  Aufiage,  hearbeitel  tan  D,*  phil, 
G.  0.  Kleinert.  Leipzig  1862.  Ed  è  fflolto  incompleta.  L' American 
Hontoeopalhic  Beview,  febb.  1863,  in  una critica  di quesiàBiblioteca, 
notaya  coroe  in  America,  dal  1853,  fossero  venute  in  luce  200  opère 
d'Omiopatia  ;  e  la  letteralura  omiopatica  inglese  complessivamente 
nt  annoTeri  S41  a  datare  dal  1853. 
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Ma  allora  quai  bisogno  di  pubblicazioûi  nuave?  Do- 
manderanno  ;  e  la  domanda  od  obbieziône  che  sia,  sa- 
rebbe  giustissima  quando  la  nostra  pubblicazione  fosse 
destinata  a  tutt'altro  paese  che  al  nostro.  In  Italia,  è 
forza  confessarlo ,  V  Omiopatia  non  ha  ancora  a  ralle- 
grarsi  grandemente  dei  suoi  progrèssi  :  non  ospedali , 
non  cattedre,  non  associazioni  attive,  poea  l' infiuenza 
dei  suoi  rappresentanti,  ben  poca  queUa  dalla  sua  stam- 
pa  ;  e  perché  ?  I  porche  son  molti  ;  ne  vorremo  acca- 
gionare  il  buon  senso  dei  sacerdoti  d*Esculapio  se,  in 
un  tempo  in  oui  V  Italia  era  in  fondo  d'ogni  miseria, 
cercavano  di  consolarsi  con  Tidea  dei  primati  perfino 
iù  medidna  ;  se  parve  atto  d*amor  patrie  e  buona  pro- 
testa politica  il  contraporre  uhsl  dattrina  medica-italiana 
al  forestierume  d'ogni  altra,  o  vi  pénétrasse  sulla  punta 
deUe  baionette  straniere ,  o  sul  carto  di  qualche  clur- 
madore  da  trivio.  Il  nostro  lettore  vorrà  dispensarci 
daU^entrare  in  quel  ginepraio  di  piccole  e  grandi  ra- 
gîoni  locali  e  generali,  che  sarebbe  troppo  bmgo,  troppo 
spiacevole,  e  poco  délicate  il  toccare  in  questo  luogo, 
ma  che  dovevano  senza  fallo  riescire  ad  un  fine  solo: 
ritardare  la  propagazione  dell^Omiopatia  in  Italia. 

E  per  noi  propagarla  non  significa   già   a^ungere 

una  nuova  soma  di  libercoli ,  di  manuali ,  di  strenne, 

di  trattatelli,  di  zibaldoni  popolari,  a  quella  ond'è  già 

grave  la  nuova  Scuola  anche  nel  nostro  pàese.  DI  que- 

sta  roba,  jam  satis  !  E  di  dottori  Dei  gratia  anche  trop- 

^!  E  se  innanzi  aile  due  vie,  ai  due  metodi,  diremo, 

propaganda,  di  cui  V  Omiopatia  fu  creduta  capace , 

.  non  esitiamo   a   mettere  il  scientiflco  molto  al  di 

)ra  dei  popolare,  gli  amici  corne  gli  avversarii  délia 


uaoTa  Dottrii»  vorranno  sapercene  grado  ;  gU  uni  la 
yedaria  anche  fra  noi  elevata  a  quel  grado  dl  dlgultà 
e  dL  serielà  cbe  le  compete»  gli  altrl  del  poco  oumo  che 
QOi  ièGàsBûo  délia  sentenia  del  Filosofo  glnevrlno,  11 
qoale  non  duhitava  di  affermare  oho  hs  »(W<iHh  ont 
m^ù»  ëe  préjmgés  que  les  ignoranls  >  fiMÙ  ih  tieHH0Ht 
bemum^  plus  à  eeux  quUls  ont 

Se  il  metodo  popolare»  che  sipotrebbe  doUniro  Tlm* 
posizione  deir  Omiopatla  ai  niedlol  per  opéra  del  non 
medid,  sia  riescito  a  nuocere  più  presto  che  glovaro 
alla  sua  propi^azione ,  è  una  quesUone  oho  abbando- 
niamo  volontieri  alla  discus^iono  dl  coloro  che  trovuno 
modo  di  scompagnarô  V  arte  dalla  t^donsa ,  cbe  ore« 
dono  utile  alla  causa  patrocinat'a  guadagntiro  la  plocola 
scaramaccia  e  perdere  le  battagUe  campall,  augrlll- 
<^ure  la  profondità  alla  superficie  »  nuinorarc  le  tornie 
di  fanatici  dilettatui  e  mancare  dl  un  eseroito  dlnolpli- 
nato.  Per  noi  è  questione  risoluta. 

Saremmo  tuttavia  inglusti  se»  colle  pubbllcaaslonl  ûb# 
deploriamo,  lasciassimo  credere  dl  mettoro  a  faHcio  le 
poche  altre  che  tentarono  di  percorrore  la  via  per  cul 
ci  metteremo  molto  più  risolutamonte  anche  nol;  n6 
annunziando  una  nuova  Rivista  nol  pretendlunio  di 
metter  tutto  a  nuovo»  o  di  rifar  di  planta  il  già  fatto 
per  la  ragione  che  si  poteva  far  megllo.  Per6  offrendo 
annualmente  une  specchio  fedele  dl  ciô  che  h1  fa  in 
Omiopatia  negli  altri  paesi,  risparmiando  al  letlore  Ita* 
liano  la  fatica  e  i  dispendii  di  lungho  letture  e  di  gra- 
vose  associazioni,  noi  non  crederemmo  di  avor  fatto  11 
débite  nostro  ne  verso  i  lettori  ne  verso  la  scienza. 

Une  expérience  .de  plus  de  vingt  années,  scriveva  M.  La- 
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tour  all'iUustre  sifilologo  Ricord ,  et  à  défaut  de   eeUe 
expérience  thistoire  des  sciences  vous   aura    appris   que 
les  oppositions  doctrinales   et  systématiques  ont  la   vie 
très  dure,  qu'^ accablées  un  instant  sous  le   nombre   et  la 
valeur  des  preuves,  elles  se  relèvent  bientôt  pour  recom* 
mencer  la  guerre  avec  la  même  ardet$r,  pour  reprendre 
les  mêmes  arguments  déjà  réfutés^  pour  remettre  en  lu^ 
mière  les  mêmes  faits  déjà  appréciés^  pour  jeter  les  mê- 
mes doutes   déjà  éclaircis^  pour  nier  enfin  ce  qui  a  été 
déjà  affirmé,  ou  affirmer  ce  qui  a  été  déjà   nié   (1).  Ne 
altrimenti  ne  con  maggiore  evidenza  si  potrebbe  rap- 
presentare  la  posizione  délia  Scuola  di  Hahnemann  in 
faccia  aile  perpétue  opposizioni  dottrinarie  e  sistemati- 
che;  posizione  la  quale  non  solo  giustifica,  ma  le  fa 
un  obbligo  di  ripetere  in  tutti  i  tuoni  le  stesse  ragio*^ 
nî,  di  respingere  le  stesse  accuse,  di  rinnovare  gli  stessî 
attacchiy  di  vivere,  in  una  parola,  quella  vlta  militante 
che  précède  il  trionfo  di  ogni  verità  contrastata.  E  per- 
ciô  la  nostra  Rivista  concédera  largo  campo   alla  di- 
scussione  délie  quistioni  fondamentali  poste  dalla  nuoTa 
Dottrina,  come  il  nostro  lettore  potrà  arguire  non  fosse 
che  dalllndice  délie  materie  comprese  in  questa  steâsa 
prima  Annata.  L'Ômiopatia  non  è  uscita  dal  cervello 
di  Hahnemann  come  Minerva  dal  cervello   di  Giove; 
se  YOrganon  pote  va  forse  bastare  trent*  anni  fa  a  ïare 
dei  credenti,  son  crediamo  lo  potrebbe  ora;  i  principii 
rimangono  e  rimarranno,  l'Omiopatia  è  perfettibile  non 
srfetta,  ne  lo  sarà  se  non  quando  la  bibbia   hahne- 

(i)  Lettres  sur  la  Syphilis  ecc.  par  Ph.  Ricord,  avec  une  Intro- 
iCtioQ  par  Amédée  L^tour.  Paris  1856,  p.  VF. 
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déQa  fede.  ^^Sî^^  ±l  tz^l^slA  serrHisi .  Oi x  avji  ^21- 
niamo  la  incâe  TrrraRxr:  ai  t«^^i  ^.nirrsiîiitrjd.  c.  ^i- 

^eoenzkci  Â=i  znt^Lid  r^iss:!  *  iii^sriirL  L-jujuc.  lira 
è  ima  acKjra.^  in.  m::;:  *  ^rma  à  tatto  aeîLi  s^^iea- 
za;  Boi  craiïLT»  ^y;rnra.    mz:  la.  ^ia  ^g^tffira  Ji  ne- 

progressnra.  E  tscsîsl  è  1  inici.  par:ia  .!he  poi^iaiuiv 
rîTolgere  a.  oati  !Lii>nfq[nannfanT  aura  san^^ie,  otà  nuiii 
cbi  BC31  è  €OC  jcrî  è  ^rticin   il  Lcri. 

Cbe  32.  -r  altra  parte,  acn  pesàanio  ^^tmâentire  ct^u 
•jiidli  cbe  eocsierano  la.  ancva  Sijueia  i^v^me  ma  st^ii- 
plice  o  parzîale  rrrclnzicne  îu  iLir^ria  meiûca  e  Ten- 
pîa,  qaaâeaè  nna  rLT^^iuizicne  in  piestd  aoa  erruivji- 
lesse  ad  mca  riT:To7f*^ne  ^•aieraie  in.  nietiicina,  sianio 
tuttaTîa  troçpo  coaviiiû  ielT  iniportanza .  «leila  aeees- 
sità  £  dare  op«a  agii  sfcuii  âl  «pieste  parti  elemen- 
tari  delT  arte  di  curare,  pcr  cre<iare  che  il  ccasacrar 
loro  ogni  anao  ima  baona  parte  del  aostro  ToUime 
possa  sanbrare  sovi^chio  ad  alcuno.  Commentarii  me- 
tû*lîiâ,  aonotmoiii  critidie,  storiche,  interprétative,  alla. 
JtiMieria  medkm  puri  [Ar:nemitteOehrt?\  délia  scaola  di 
HahnQDaan,  â  segmranno  senza  interrnzioae ,  valen> 
dod  a  queaToopo  sia  di  lavori  tradotti  pcr  la  prima 
voila  nella  Ofoslra  Ifngna,  wsl  di  lavori  originalt,  i|tiarè 
qudia  am  Meremriali  ehe  pres^itiamo  quest^  anno  ai 
aosiri  fettori  ;  e  conûdiamo  che  la  seelta  giudMosa  dei 
maiexKkIî,  fe  neeesaarie  addîzioai,  le  c^portone  seorda- 
tore,  i  m^^oramenti  insomma,  di  eni  feremo  ogg^o 


XIV  .  RAGIONE   DELLA  PUBBUGAZIONE 

i  lavori  alfarui,  parranno  tali  ancbe.agli  intendenti  di 
queste  materie.  Ne  minor  cura  avremo  délie,  compila- 
zioni  di  altrettante  monografie  intorno  ai  trattamento 
omiopatico  délie  diverse  malattie,  tali  da  supplire  aile 
troppo  gravi  lacune  dei  soliti  Manuali,  non  che  d^li 
stessi  nostri  pîù  dassici  trattati  di  Terapia  spéciale. 

Ma  di  promesse  anche  troppo.  Noi  speriamo  di  atv 
tenerle.  ma  le  atterremo  senza  fallo  se  gli  amici  deUa 
nuova  Dottrina  proveranno  di  amarla  meno  platonica- 
mente,  e  gli  avversarii  di  voleria  cordialmente  odiare, 
ma  dopo  di  averla  conôsciuta. 
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—  Cinà  —  Cinchoninumsulphuricum  — Clemalis  erecta  —  Cle- 
matis  silyestris  —  Clematis  vitalba  —  Cocculus  -:-  Coffea  — . 
Colc.hicum  autumnale  —  Colocyolhis  —  Coniurn  maculalum  — 

—  Coriaria  royrtifolia  (redoul)  —  Crocus  sali  vus  —  Crolon  tî- 
liura  —  Capram  '— °  Curaro  —  Cyclamen  europaeum  —  Datura 
tâtula  —  Digitalis  purpurea  et  Digitalinum  —  Drosera  rotundi- 
folia.  —  Dulcamara  —  Dulongia  acuminata  —  Elaps  corallinos 

—  Slaterium  —  Eirpatôrium  perfolialum  —  Euphrasia  officinal 
lis  —  Ferrum  —  Fluoris  acidum  —  Fucus  vesiculosus  —  Gel- 
seminum  sempervirens  —  Glonoinum  —  Gnaphaliuui  —  Gra- 
phites —  Guaiacum  offlcînale  —  Haïuamelisvirginiana—  Hel- 
leborus  niger  —  Helianthus  annuus  —  Hepar  sulphuris  calca- 
reum  —  Hippomancs  —  Hydrasîis  canadensis  —  Hydrocotile 
asiatica  —  Hydrocyanicum  acidum  —  Hyoscîamus  niger  —  Tgna- 
lia  àmara  —  lodium  —  Ipéca  quana  —  Kali  bichromicum  — Kali 
carbonicum  —  Kali  cyanurelum  —  Kalmia  lalifolia  —  Kreoso- 
lum*—  Ledum  palustre  —  Lin um  catharticum  —  Lithium  car- 
bonicum —  Lolium  temuientum  —  Lycopodium  clavatum  — 
Meréurialia  —  Mezereura  —  Mikania  Guaco  —  Moschus  —  Na-' 
trum  muriaticum  —  Natrum  sulphuricum  —  Nilri  acidum  — 
Nux  moschata  —  Nux  vomica  —  Nymphaea  lutea  —  Oleander 
nerium  —  Origanum  vulgare  —  Opium  —  Pauliinia  sorbilis  — 
Petroleum  —  Phosphorus  -—  Phytolacca  decandra  —  PI  an  la  go 

—  I^latina  —  Plectranlhus  frulîcosus  —  Plumbago  europaea  — 
Plumbum  —  Podophyllum  pellalum  —  Pulsalilla  nigricans  — 
Rana  Bufo  —  Rhododendron  chrysanlum  —  Rhus  loxico- 
dendron  —  Rhus  radicans  —  Rhus  vernix  vel  venenala  —  Ru- 
mex  crispus  —  Rula  graveplens  —  Sabadilla  —  Sabina  — 
Sambucus  —  Sanlonina  —  Sarracenia  purpurea  —  Secale  cor- 
nutiim  —  Senega  polygala  —  Sepia  —  Silicea  —  Spigelia  an- 
Ihelmia  —  Spiranthes  aulumnalis  —  Spiraea  ulmaria  —  Stan- 
num  —  Staphysagria  — Stitta'sylvatica  — StramOhiûm  —  Sul- 
phur  —  Symphylum  —  Synapis  alba  —  Tabacum -— Tarantula 

—  Tariras  potassae  —  Terebinthina  —  Thuia  occidentolis  — 
Triininum  —  Uranium  nilricum  ~  Urlica  urens  —  Uva  ursi  — 
Valeriana  —  Variolino  —  Yeleno  dei  serpenti  (Lâches.  Cro- 
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tal.  borr.  Naja  tripad.  Bothrops  lanceolat.,  ecc.  .)  —  Verâtram 
viride  —  Veronica  baccaburga  —  Yinca  minor  —  Yiscum  album 
—  Zincum  -*  Xiphosura  americana Pag.  198 

vin.  COMMENTARIO  ALLA  MATERIA  MEDIGA  PURA 

DEl  MERCURIALI. 

Avvertenze  bibliograûcbe,  ossia  le  font!  aile  quali  abblamo 
attinto ,  le  materie  délie  quali  intendiamo  intrattenerci ,  e  il 
piano  générale  del  lavoro Pag,  303 

Parte  prima. 

Cap.  I.  VicENDE  STORICHE  DEi  MERCURIALI.  —  Nozîoni  ed  usl 
pressogR  Anticbi  e  gli  Arabi:  adoperati  in  moite  malattie  cuta- 
née, ma  sempre  esternamente -^  Scoppio  délia  siâlide:  suoi  carrât- 
teri  :  predominio  dei  fenonieni  cutanei  —  Se  malattia  veccbia  o 
nuova  —  11  criterio  analogico  suggeriva  V  uso  del  mercurio  : 
quali  ostacoli  impedirono  la  formazione  di  un  giusto  cancetto 
délia  sua  azione  e  délie  sue  indicazioni  —  I  primi  abusi  ed  abu- 
satori  del  Mercurio:  confessioni  di  Ulrico  di  Hutten  —  Entu- 
siasmo  per  il  Guaiaco  e  i  legni  sudoriferi:  il  Mercurio,  edis- 
sato  per  un  momento,  ripiglia  favore:  Faloppio  e  gli  Antimer- 
curisti  —  Della  salivazi(>ne  mercuriale  :  opinion!  contraditto- 
rie  :  pregiudizii  durati  iino  a  Van  Swieten.  —  11  Mercurio  dap« 
pertutto  cacciato,  dappertutto  ritorna  ;  ma  la  tesi  del  l'An  timer- 
curismo  piglia  corpo  —  I  progressi  intorno  la  scienza  deH'azion 
pura  dei  mercuriali,  da  Hunter  a  Matbias  —  Influenza  del  trat- 
tamento  sempUce  sulla  cognizione  délie  relazioni  fra  il  Mercurio 
e  la  Sjfilide:  a  quali  conclusioni  riescano  i  nuovi  Antimercu* 
risti;  stato  della  questione  :  incompetenza  della  Clinica  a  risol- 
verla,  e  percbè  —  Uso  ed  abuso  dei  mercuriali  nelle  più  diverse 
forme  patologiche:  nuove  fonti  e  nuovi  Autori  cbe  illustrano  e 
sistemano  la  storia  del  Mercurlalismo  —  Doversi  ammettere  una 
malattia  mercuriale  di  forme  distinte  :  obbiezioni  e  risposte  : 
cbe  cosa  ci  proponiamo  nel  mettere  a  confronto  le  forme  pato- 
genicbe  del  Mercurio,  colle  forme  nosologicbe  in  cui  suol  essere 
adoperato Pag.  311 

Cap.  II.  AziONE  générale  dei  Mercuriali  —  Febbre  mercuria- 
le :  Astruc,  Habnemann  :  costui  Tosserva  nei  siOlitici  trattati  col 
mercurio  solubile  — Altri  autori  cbe  dsscrivono  una  febbre  mer- 
curiale, d'indole  inflammatoria  :  aumento  di  ûbrina  nel  sangue 
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dei  mercurializzati  e  dei  sifllitici  —  Uso  dei  mercuriali  nelle 
febbri  innammatortc  e  in  lutte  le  malattic  credute  flog^istiche 
-^  Gontraddizioni  dei  risultati  pratici  intorno  la  foro  facollà  dMm- 
pcdire  le  elTusioni  di  linfa,  e  di  attivarne  Tassorbiniento  :  e  per- 
ché —  Le  varie  forme  di  febbre  mercuriale  distinte  dagli  Au- 
tori  :  la  febris  erethica  e  l^adynamica  di  Dieterich  :  l' erethismus 
mercurialis  di  Pearson:  analogia  che  gli  Âutori  trovano  fra  Te- 
retismo  e  Tanemia  acula,  la  cardite,  la  febbre  mercuriale  adi- 
namica,  V  insolito  indebolimento  dei  cuore  :  differenza  tra  1*  e- 
retismo  e  la  cloro-anemia  mercuriale ,  secondo  Knssmaul  :  no- 
stro  modo  di  vedere  —  Uso  terapeulico  dei  mercuriali  in  tutte 
qiiesle  forme:  rasrlone  délia  preferenza  da  nof  data  alla  compa- 
razione  dei  fatti  spécial!,  in  confronto  dei  fatti  générait  —  Dis- 
crasia,  cacbessia,  cacochimia,  scorbuto  mercuriale:  quali  le 
condizioni  dei  sangne  in  allora  :  Habershon,  Merat,  Trousseau,  ecc. 
-~  Il  mercurio  usato  nella  clorosi ,  nell'  idrope,  e  nella  caches- 
sia  sifllitica,  simile  alla  mercuriale,  secondo  Graves:  dissimi- 
glianze  secondo  Kussmaul  :  non  offensive  al  principio  délia  si- 
militudine ,  secondo  noi  —  Âzlone  dei  Mercurio  sul  sislema 
ghiandolare:  conseguenze  —  Scrofola  mercuriale:  trattamento 
délia  scrofola  coi  préparât!  mercuriali  —  Scorbuto  mercuriale: 
critica  délie  sue  differenze  segnate  da  Kussmaul ,  in  confronto 
dei  vero  scorbuto  —  Trattamento  mercuriale  dello  scorbuto.  Pag.  340 

Cap.  III.  ÂziONE  sul  sistema  gutàneo.  —  Le  dermatosi  mer- 
curiali, scoperte  al  principio  dei  nostro  secolo  :  Vidrargiria  mite, 
febhrile,  e  maUgna  di  Alley  —  Critiche  dei  Kussmaul  :  non  ac- 
cettabili.  —  Miliaria  ed  idrosi  mercuriale  :  usi  tradizionali  dei 
mercurio  nella  miliaria  e  nel  sttdore  anglico  —  Scarlattina  mer- 
curiale: usi  tradizionali  dei  mercurio  nella  scarlattina  e  sue 
complicî  zioni  o  conseguenze  —  Eczéma  prodotto  e  curato  dai 
mercuriali  :  risipola  mercuriale ,  terapia  mercuriale  délia  risi- 
pola  ;  infiammazioni  flemmonose  mercuriali ,  e  terapia  mercu- 
riale dei  flemmone,  délie  flebiti  traumatiche,  dei  palereccl,  ecc.  : 
quale  il  valore  délia  distinzione  di  Kussmaul  tra  azione  diretta 
c  indiretta  dei  mercuriali  in  questi  casi  —  Eruzione  pustulosa 
mercuriale  :  terapia  mercuriale  dei  vajuolo  — •  La  pustola  mer- 
curiale e  la  siûlitica:  obbiezioni  di  Kussmaul,  atterrate  dagli  • 
sperimenti  in  homine  sano  ^  Impetigine  mercuriale  e  forme 
ulcerose  di  diversa  natura^  curabili  dal  mercurio,  e  dal  mer- 
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curlo  ingenerate  —  L'erpele  prepuziaïo,  la  lebbra,  e  le  derma- 
losi  croniche  del  Merciirio,  imica  raglone  dci  suoi  effetli  cura- 
livi  in  quesle  stcssif  formé  —  Facoltà  prurllogena  dcl  Mercu- 
rio,  che  è  percio  efûcacissimo  rimcdio  nelle  dermatosi  accompa-  - 
gnateda  prurito:  eruzioni  papulose  e  licbenoidi  del  mercurio, 
vMe  Q  il  riraedio  :delle  papule  e  dei  licheni  —  Eruzione  scab-: 
biforme  del  mercurio  :  terapia  mercuriale  délia  scabbie  —  Alo- 
p<cia mercuriale:  terapia  mercuriale  daU'alopecia  siûlitica.  Pag.  3Gâ 

Cap.  iv>  ÂziONE  sull'apparato  digerente  — Stomatite,  glos- 
site,  af te,  uicerazioni  merciiriali,  salivazione,  énorme  ancbe  dietro 
dosi  .infinitesirae  di  mercurio  :  terapia  mercuriale  di  quesle stesse 
forme  morbose:  somiglianza  tra  la  stomatite  mercuriale  e  la  siflli- 
tica  —  Àngina  ;mei  curiale  cronica  :  terapia  mercuriale  délie  angi- 
ne, cpminciando  dalla  siiilitiea,  colla  qiiale  ha  le  più  strette  rela< 
zioni  di  somiglianza  —  Processiflogisticigastro-entericisimulati 
dal  mercurio  e  trattati  coi  mercuriali:  \omito  cronico,.  dispep- 
sia,  ematemesi,  pancrcatite,  diarrea,  dissenteria,  ecc:  questione 
suirazione  del  calomelano  in  quesV  ultima  forma  —  Una  délie 
indicazioni  omiopatiche  del  Calomelano  nella  dissenteria  :  ul- 
cère intestinali —  Choiera  mercuriale:  terapia  mercuriale  del 
Cliolera  —  Enteropatie  siflliliche  mercuriali  :  usi  del  mercurio  in 
varie  speçie  di  Colica  :  nella  passione  iliaca  :  indi'îazione  délia 
eompressione  interna^  che  credevasi  di  adempirecolPuso  del  mer- 
curiQ  naetallico:  confutazipni  di  tali  credenzo  :  contriniicazloni 
dei  yeccbi  autori,  contradette  in  fatto  da  al  tri  :  il  mercurio 
non^uarisce:  meccanicamente,  ma  dinamicamenle  la  passione 
itiaca:  prove  perentorie  —  Il  mercurio  è  causa  d'elmintiasi: 
non  è  per6  meno  potenle  antelmintico  :  qual'è  la  sua  azioné  in 
questo  caso  :  deduzioni  dal  fatto  deirattiva  azione  degli  infusi  e 
decolti  di  mercurio  melallico:  usatacontro  il  ténia  —  AffezionI 
mercuriali  del  fegato:  singolare  obbiezionédi  Kussmaul  :  azione 
del  calomelano  sulla  secrezione  délia  bile  :  risultati  sperimen- 
tali  opposti  :  iperemia  del  fegato  e  degenerazione  amiioide  pro- 
dotta  del  merculialismo  :  valore  del  le  sperienze  sugli  animali , 
e  délie  conseguenze  che  ne  tira  Overbeck:  confutato  da  altri 
osservatori  —  Moite  altre  forme  di  affezioni  epaliche  mercuriali, 
osservato  da  vecchi  e  nuovi  Autori  :  Tipertrofia,  Tltterizia,  Tâ- 
scite,  ecc.:  confessioni  omiopatiche  di  Graves  —  Terapia  mer- 
curiale délie  malattle  del  fegato  :  epalite,  ojtruzioni,  indurimenti, 
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IpertfoÛa,  ecc:  itlerlzla  mercuriale  :*  terapla  mercarlalQ  deiru- 
terizia  —  Affezioni  congonori  siûliUche  dei  fegato  e  délia  mîlza: 
loro  reiazioDï  colle  mercuriall  —  Tradizione  terapeutica  dei 
mercuriali  nelle  febbri  intermittenti ,  massioie  quartana:  eâpli^ 
cata  daU'azione  pura  dei  rnercurio:  la  febbre  intermittente  si* 
ûliiiea. «.  Pag,  38i 

Cap.  V.  AziONE  sull'apparato  GENiTO-ORiNARio. — Ematufiâ, 
poHuria,  albuminurla  mercuriale:  terapia  mercuriale  dei  mitto 
cruento,  dei  diabète  insipido,  e  deiralbuminurla  —  Indetermi- 
nate  affezioni  reuali  da  causa  idrargirica,  e  da  sifilitica  :  azione 
dei  mercurio  nelle  affezioni  caJcolose  —  Disuria ,  stranguria , 
iscuria  mercuriale  :  usi  dei  mercurio  neiriscuria,  e  nclla  blenorr 
ragia:  usi  razionali  in  quesVultîma  affezione,  malgrado  là  ca- 
duta  delle  veccbie  teoriche  —  Menorragia,  amenorrea,  ed  aborto . 
per  influenza  dei  mercurio:  e  délia  sililide :  trattamento  mercu- 
riale deir aborto  nelle  gravide  sifilitiche  —  11  mercurio  nclla 
sterilità  :  sua  azione  fécondante  ed  erotica  :  terapia  mercuriale, 
délia  leucorrea,  dell'amenorrea,  délia  clorosi  —  Adenophymata 
testicuU  et  côndylomata  merrurialia ,  di  Dieterich  e  di  Mathiàs  :  ' 
osservazioni  délia  Scuola  nostra PagV  4U 

Cap.  VI.  Azione  sugli  organi  respiratorii.  Tubercolosi  pol- 
monare  ingenerata  dai  mercuriali  e  in  ispecie  dal  sublimato  cor- 
rosivo:  sua  énorme  frequenza  negli  opérai  in  mercurio^  —  Ob-  , 
biezioni  di  Overbeck,  e  loro  conf utazione  :  altre  pneumopatie 
mercuriali.  — Terapia  mercuriale  délia  tubercolosi  polmpnare. 
^  La  questioiie  di  una  Cisi  sifilitica.  —  Le  teorie  antiflogistiche 
in  faccia  airazione  terapeutica  dei  mercuriali  in  moite  e  diverse  . 
malattie  degli  organi  respiratorii.  —  Irrazionalità  délia  terapia 
mercuriale  neirangina  membranacea Pag,  42^ 

Cap.  VII.  Azione  sul  sistema  osçeo,  ARTicotARE,  muscolà- 
RE,ecc.Se  vi  sja  una  malattia  mercuriale  delle  ossa,  nodo-d£lla 
questione:  la  presenza  dei  métallo  nelle  ossa  e  questioni  relative. 
—  Le  due  fonti  da  cui  si  derivano  gli  argomenti  di  fatlo,  e  loro      < 
valore  :  inseparabilità  dei  fatli  e  delle  ipotesi.  -?-  Le  autorità 
vecchie  e  nuove  in  contraddizione  fra  di  loro:  esainedi  aleuni       : 
fatli  «  discussione  di  alçune  testimonianze  relative  aile  osteo- 
patie  mercuriali,  e  loro  somiglianza  colle  siiililiehei  •— •  Graves .: 
e  la  periosti.^e  mercuriale  :  carie  mercuriale  delle  ossa  :  altre  mo. 
confessioni;omiopatiche:  Tabuso  ed  anche  l'uso  dei  naerçurio 
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créa  una  predisposizione  aU' ostéite:  dîfficoltà  diagnostfclie: 
eccelJenza  délia  terapia  mercuriale  nella  periostite:  i  cranii 
del  seoolo  passato:  le  affezioni  mercuriali  délie  ossa  sono  per 
Graves  uq  fatto  che  non  ba  più  bisogno  di  dimostrâzione.  -^ 
Canstatt:  Astley  Gooper  esue  variazioni,  Secondo  Overbeck;  ma 
non  secondo  noi:  Adelmann:  symphoresis  periostei  mercurialis 
dl  Dleterich:  osteopatie  mercuriali  d'altri  osservatori  —  Fie- 
quenza  délie  fratture  negli  opérai  délie  minière  di  mercurio:  i 
nuovi  teoristi  dell'  identitâ  in  faccia  aile  osteopatie  mercuriali 
e  sifîlitiche:  obbiezioni  di  Yirchow:  nostre  osservazioni  :  tumori 
ossei,  xïoûiyè  tofi  osservati  da  Keller  e  Klement  negli  opérai  In 
mercurio  :  negazioni  di  Baûmler  —  Valore  dell'  argomento  cbe 
1  tofi  e  i  nodi  siûlitici  non  si  conoscessero  prima  deir  uso  deL 
mercurio:  Faloppio  e  Libavio:  si  rivedouo  le  osservazioni  criiicbe 
di  Yirchow  :  Falk  :  Fefgusson  —  Conclusione  :  la  sirailiiudine 
tra  le  affezioni  ossee»  mercuriali  e  slfiliticbe,  confessata  dagli 
specialisti  e  provata  dai  loro  errori,  come  d'il  loro  successi: 
Kussmaul  ed  Overbeck  —  Terapia  mercuriale  ^Ua  carie  ma- 
œillae  inferiorii,  e  di  moltissime  affezioni  ossee;  esostosi,  perio- 
stosi,  necrosi,  tumori  biancbi,  scoliosi  e  racbitismo,  che  è  pure 
una  forma  non  rara  délia  malattia  mercuriale  —  Reumatismo 
idrargirico  articolare  e  muscolare,  artralgie,  ecc:  paralogismi 
suirazione  del  mercurio  nel  predisporre  ait' impressione  délie 
cause  esteme  reumatizzantl  :  proûlassi  e  terapia  mercuriale  del 
reumatismo  articolare  e  muscolare,  delPartralgia^  délia  gotta,  e 
loro  esiti  —  Reumatismo  sifllitico. Pag,  43 5r 

Cap.  vi:i.  Azione  sul  sistema  nkrvoso.  Eslesissima  quella  dei 
mercuriali;  ne  meno  quella  délia  sifllide:  névralgie  mercuriali 
e  loro  forme  :  terapia  mercuriale  delle  névralgie  —  Nevi^algiè 
siûlilîche:  gaslralgià  mercuriale,  terapia  mercuriale  délia  ga* 
stralgia:  i  gruppi  patogenetici  —  Il  tremito  mercuriale ,  corn- 
plesso  variabile  di  sintomi  vari:  sue  origini,  suo  decorso:  le  tre 
forme  distinte  di  tremito  osservate  negli  opérai  delle  minière  dl 
Almaden,  ossia  il  tremito  mercuriale  propriamentè  delto,  il  tre- 
mito con  convulâoni  e  dolori,  la  paralisi  mercuriale  con  alte- 
razioni  dell' intelligenza  —  Moltissimi  osservatori  provarono  che 
il  mercurismo  professionale  e  terapeutico  puô  assumere  moite 
altre  forme  parziall,  di  vertigini,  di  paresi,  di  paralisi,  d'apo- 
plessia,  ecc.  anche  indipendenti  dal  tremito  —  Risposta  allô 
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obbiezioni  di  KussmaQl  —  Terapia  mercuriale  délie  paralisi  da 
cause  comuni  ed  ignote,  corne  da  cause  speciflche,  quali  la  pa- 
ralisi saturnioa  e  la  siflUtica^  Le  paralisi  siflliticlie  idiopaticbe, 
essenziali,  dinamichet  sine  materia,  ossia  preralenza  délie  ^ra- 
ils! di  quesVordine,  secondo  gli  studil  più  recenti  degli  specia- 
listi  — >Hagione  di  luantenere  una  distinzione  tra  affezioni  nervose 
slûliticlie  e  mercuriati  dlrelte  e  indireite  —  Il  tremore  siûlitico 
e  sua  somiglianza  col  mercuriale:  note  differenzialiTiguardanli 
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I. 


Chi  consideri  quel  complesso  di  scienze  naturali  le 
quali  entrano  a  costituire  la  medicina,  non  puô  tar- 
dare  a  riconoscere  in  ciascheduna  due  aspetti,  due  fun- 
zioni,  due  obbietti  ben  distinti  e  da  non  confondersi 
fra  di  loro.  La  scienza  per  la  scienza,  e  la  scienza 
per  Tarte. 

Che  le  scienze  naturali  ausiliarie  e  costitutive  délia 
medicina,  possano  ristringersi,  ciascuna  nell'orbita  sua 
spéciale,  non  attingendo  ne  apportando  all'altre,  se  non 
ciô  che  è  voluto  dal  nesso  e  dalla  solidarietà  di  tutte 
le  scienze  fra  di  loro,  nessuno  sarà  che  lo  neghi.  Noi 
possiamo  discorrere  di  scienze  fisiche,  chimiche,  bota- 
niche,  anatomiche,  fisiologiche,  noi  possiamo  coltivare 
Tuna  a  preferenza,  ad  esclusione  delFaltra,  essere  na- 
turalisti,  senz'esser  medici;  ciascuna  ha  in  se  stessa  e 
per  se  stessa  le  sue  ragioni  di  essere  e  di  nomarsi,  i 
suoi  veri  da  mettere  in  luce,  le  sue  terre  ignote  da 
discoprire  ;  ciascuna  è  scienza  naturale  prima  di  essere 
scienza  medica,  ed  è  solo  dal  concorso,  dall'armonia 
e  dalla  funzione  obbiettiva  di  esse  che  puô  scaturire 
una  scienza  dcUa  medicina. 

Non  ricorderemo  ad  uno  ad  uno  il  posto  e  gli  uf- 
ficii  che  le  scienze  preordinate  a  taie  oggetto  dovreb- 
bero  occupare  ed  adempire;  diremo  solo  che  la  medi- 
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cina  non  sarebbe  neppure  concepibile  come  scienza , 
quando  0  Tuno  o  T  altro  dei  suoi  termini  integranti; 
Fisiologia,  Patologia,  Materia  medica  e  Terapia,  non 
adempisse  alla  doppia  série  di  obblighi  che  esso  con- 
trae  e  con  se  stesso  e  coi  termini  cognati.  Gon  se 
stesso  in  quanto  che  ciascun  termine  dovrà  prima  ri- 
spondere  come  individuo  ai  postulat!  délia  scienza; 
con  gli  altri  in  quanto  che  le  deficienze  relative,  estrin- 
sèche  non  sarebbero  meno  fatali  délie  intrinseche  al- 
Teconomia  non  solo,  ma  aU'entità  di  una  scienza  délia 
medicina. 

Noi  non  esamineremo  neppure  se  quello  splendido 
conserto  di  scienze  fisiche,  chimiche,  anatomiche,  fisio- 
logiche,  patologiche,  vogliamo  dire,  se  i  due  primi  ter- 
mini  integranti  délia  medicina,  rispondano  adequata- 
mente  ai  loro  obblighi  particolari.  Il  dubbio  puô  ben 
cadere  nella  mente  di  chi  misurando  il  moto  accelerata 
che  le  scienze  imprimono  a  se  stesse  in  ragione  di- 
retta  dei  loro  medesimi  progressi,  présente,  antivede  in- 
crementi  e  rivoluzioni  incalcolabili  a  beneflcio  di  quelle 
stesse  generazioni  che  il  nostro  tempo  non  chiameranno 
antico.  E  voglia  il  cielo  che  tutto  quanto  oggi  a  noi 
sembra  degnissimo  dei  nome  di  scienza,  possa  parere^ 
ai  nostri  nepoti  quello  che  le  scienze  redente  dal  giogo 
dei  galenismo  e  deU'arabismo  parvero  ai  nostri  avi. 
Ma  chiunque  lasci  da  un  lato  i  voti  e  le  congetture, 
affidandosi  ai  soli  fatti  dei  dominio  storico  e  reale , 
non  ha  d'uopo  di  un  esame  molto  profondo  per  con- 
vincersi  di  una  verità,  che  i  progressi  incessanti  délie 
scienze  comprese  nei  due  termini  menzionati  valgono 
dei  resto  a  mettere  in  maggiore  evidenza;  l'evidenza, 
almeno,  dei  contrasto. 

Alludiamo  alla  posizione  che  gli  altri  due  termini ,, 

materia  medica  e  terapia ,  occuparono  mai  sempre  ed 

ccupano    in  faccia    ai  loro    correlativi.  È  la   materia 

ledica  una  scienza?  V*ha  una  terapia  informata  a  leggi, 

principj  scientifici? 
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Parrà  strano  anche  ai  profani  alla  medicina  il  sen- 
tirsi  rispondere  che  dei  due  termini,  Tuno,  la  materia 
medica  o  farmacologia,  non  sia  mai  stata  scionza  nep- 
pure  quando ,  relativamente  all'altre,  pote  va  arrogar- 
sene  il  nome;  e  la  terapeiitica  non  abbia  ancora  rin- 
venuto  fatti ,  leggi ,  principj  immutabili  od  uiiiversal- 
mente  consentiti.  Più  strano  quando  si  rifletta  che 
senza  una  scienza  dei  farmaci  non  vi  puô  essere  una 
legge  di  relazione  scientifica  tra  rimedio  e  malattia , 
tra  materia  medica  e  patologia;  non  vi  puô  essere  cho 
un  passaggio  dal  note  airignoto  ;  e  che  senza  una  legg(^ 
di  relazione,  non  è  ne  sarà  mai  possibile  che  la  scicuza 
possa  tradursi  in  un'arte  che  non  sia  dei  tutto  empirica. 

II. 

E  che  la  medicina  non  sia  una  scienza  ô  giudizio 
non  nuovo  ne  singolare;  e  se  a  dimostrarlo  non  ba- 
stasse  la  sua  storia,  se  non  bastassero  le  attestazioni 
di  uomini  autorevolissimi ,  bastei-à  certamente  il  fatto 
a  cui  accenniamo,  ^e  che  in  pari  tempo  lo  esplica  :  non 
potere ,  cioè ,  scaturire  una  scienza  délia  medicina  da 
un  complesso  necessario  di  scienze,  délie  quali  una,  o 
più  d'una,  non  abbia  di  scienza  che  il  nome;  in  altn^ 
parole,  non  darsi  effetto  impari  alla  propria  causa  (1). 

Le  cause  moite  e  varie  per  le  quali  la  materia  me- 
dica non  si  potè  ordinare  a  scienza,  e  i  principj  tora- 
peutici  più  opposti  e  contradditorj  fecero  sempre  délia 
medicina  una  Babele,  e  non  rare  delParte  salutarc  un 
flagello ,  noi  non  faremo  che  accennarle  e  nemmeno 
lutte,  persuasi  che  una  metodica  pertrattazione  di  cia- 
scuna  di.  esse,   appena  basterà  a  fomirci  un  concetto 

(1)  «  M.  Cousin  dans  la  discussion  qui  eut  lieu  à  la  chambre  des 
pairs  sur  un  projet  relatif  à  l^en^-e'gnement  et  à  la  pratique  de  la 
médecine,  décUtrait^  avec  l'assentiment  unanime  de  la  presse  médi- 
eaUy  que  la  médicine  n*est  point  une  science^  mais  un  empirisme.» 
Tessieb,  Études  de  Médecine  générale^  p.  110.  Xo!a. 
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adeguato  deir  azione  ostile  e  dissolvente  che  tutte  eser- 
citarono  e  moite  esercitano  tuttora  sulla  prima  e  sui 
secondi. 

Per  noi  e  per  chiunque  non  crede  che  la  ragione 
sia  quel  triste  arnese  da  farne  getto  una  volta  trapas- 
sato  il  limitare  del  tempio  d'Esculapio,  o  indossata  la 
veste  di  suo  ministro  e  interprète,  il  principio  d'auto- 
rità  e  il  valore  di  tradizioni  secolari  e  millenarie  non 
potrebbero  essere  incondizionatamente  accettati,  ne  col- 
r  amore  deir  antiquario  ,  ne  colla  fede  del  credente  : 
ma  nemmeno  rejetti  alla  cieca  per  aborrimento  di  tutto 
ciô  che  sappia  d'autorità  e  di  tradizione.  Se  Tima  e 
l'altra  sono,  o  credono  di  essere,  nuUa  più  che  Tespres- 
sione  o  la  convalidazione  di  un  qualche  ordine  di  fatti, 
la  ragione  non  solo  puô,  ma  deve  tenerne  conto,  per- 
ché dal  libero  esame  di  essi,  dalla  loro  comparazione, 
e  dal  loro  conflitto  puô  derivare  un  nuovo  prodotto 
del  quale  la  tradizione,  l'autorità,  e  la  ragione  sarebbero 
da  sole  incapaci.  E  questo  io  dico  misurando  d*  une 
sguardo  Tinforme  congerie  di  fatti,  e  più  ancora  di  as- 
serzioni,  di  ipotesi,  di  sogni,  e  di  delirii  che  la  materia 
medica  è.  Le  fiere  parole  colle  quali  Bichat  la  stigma- 
tizzava  al  principio  di  questo  secolo,  esprimono  ancora 
una  dolorosa  verità;  e  perché  non  le  ripeteremo?  «  In- 
«  coerente  accozzo  di  opinioni  incoerenti,  la  materia 
«  mèdica  è  forse  di  tutte  le  scienze  fisiologiche  quella 
«  che  meglio  riflétte  le  traversie  dello  spirito  umano  : 
«  che  dico?  essa  non  è  neppure  scienza  per  una  mente 
«  metodica:  é  un  viluppo  inestricabile  di  idée  inesatte, 
«  di  mezzi  illusorj,  di  formole  bizzarramente  immagi- 
«  nate  e  scioccamente  raccozzate.  Si  dice  che  la  pra- 
«  tica  délia  medicina  é  ributtante  :  io  dico  di  più,  essa 
«  è,  sotto  certi  rispetti,  indegna  di  un  uomo  ragione- 
«  vole  che  deve  attingerne  i  principj  dalla  più  parte 
«   délie  nostre  materie  mediche.   »  (1)  E  da  Bicha.t   a 

(i)  Anat  génér.  Considérations  générales,  t.  VI,  p.  18.  —  «Le  ju- 
gement sévère  infligé  par  Bichat,  fut  toujours  et  est  encore  une 
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noi  la  più  parie  délie  materie  mediche  non  mutarono; 
le  accademie ,  le  cattedre ,  le  cliniche  le  assolsero,  le 
assolvono  ancora,  se  non  altro,  in  articulo  mortis, 

III. 

Ma  la  ragione,  anzi  il  senso  comune,  poteva  proporsi 
da  Yenti  e  più  secoli  la  semplice  questione  dell'  azion 
pura,  0  corne  oggi  suolsi  denominare,  dell'azion  fisiolo- 
gica  délie  singole  sostanze  medicaraentose.  QuaFè  la 
loro  azione  in  corpo  vivo  e  sano?  In  quai  modo,  in 
quai  ordine,  a  quali  condizioni  il  rimedio  svolge  o  puô 
svolgere  neÙ'umano  organisme  la  série  dei  suoi  eflfetti 
speciali  ?  Ognun  vede,  e  poteva  vedere,  che  il  problema 
dalla  cui  soluzione  dipende  la  scienza  dell*  azione  dei 
rimedj,  semplificato  in  tal  modo  dalla  sua  stessa  posi- 
zione ,  avrebbe  evitato  i  pericoli  di  una  soluzione  la 
quale  dovea  invece  proœdere  dall'  altro  problema  ben 
più  complesso:  come  guarisce  il  rimedio?  qual'è  la  sua 
azione  applicata  al  corpo  infermo? 

Questa  inversione  di  processo,  dal  complesso  al  sem- 
plice, invece  che  dal  semplice  al  complesso,  dovea  an- 
che per  se  sola  impedire  o  ritardare  una  nozione  esatta 
di  prima  e  suprema  nécessita,  qual'è  quella  dei  mezzi 
dell'arte.  Prima  e  suprema,  ripetiamo,  perché  la  nozione 
délia  malattia  potrebbe  solo  dispensare  o  sopperire  a 
quella  dei  rimedio  quando  la  medicina  dovesse  eterna- 
mente  rimanersi  queir  ars  garrulandi  potius  quant  eu- 
randi  che  era  per  Sydenham  la  medicina  dei  suoi 
tempi;  quando  Tippocratico  qui  sufficit  ad  cognoscendum 
sufficit  ad  curandum  potesse  escludere  una  cognizione 
per  Taltra.  Ma  1*  inversione  dei  processo,  se  per  noi  è 
illogica  e  non  naturale,  non  era  taie  al  certo ,  ne  po- 
teva esserlo  per   una  ragione  molto  semplice  nei  suoi 

vérité:  »  non  esitava  a  dire  il  prof.  Forgetdi  Strasbourg,  mezzose- 
colo  dopo  Bichat  (vedi  :  Des  obstacles  aux  progrès  de  la  thérapeu- 
tique positive). 
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effetti  se  non  nelle  sue  cause  :  che  cioè  non  si  cominciô 
a  provare  il  bisogno  di  una  materia  medica  scientiflca, 
ne  si  cominciô  a  darvi  opéra  che  dal  secolo  decimot- 
tavo,  il  secolo  tossicologico  per  eccellenza;  dopo  che 
Stahl  avea  paragonato  la  materia  medica  aile  stalle 
d'Augia  da  spazzarsi  da  qualche  Ercole  redicivo,  dopo 
che  Haller  avea  additato  il  melodo  délia  sperimenta- 
zione  del  farmaco  nelPuomo  sano  sine  peregrina  ulla 
miscela;  odoreque  et  sapore  ejus  exploratis,  exigua  ilhtis 
dosis  ingerenda  et  ad  omnes  quae  inde  contingunt  affec- 
tiones,  quis  pulsiis,  quis  calor,  quae  respiratiOy  quaenam 
excretiones  attendendum  (l). 

Ma  co teste  deflcienze  e  cotesti  bisogni  non  erano 
tuttavia  sentiti  che  di  rimbalzo,  per  Timpulso ,  il  pro- 
gresso  di  tutte  l'altre  scienze  mediche.  Tutte  le  scienze 
mediche  erano  progredite  o  progredivano,  le  anatomiche, 
le  fisiologiche,  le  patologiche;  sole  la  materia  medica 
e  la  terapeutica  accusavano  la  barbarie  da  cui  non  si 
erano  potuto  forbire;  esse  sole  mancavano  di  una  ini- 
ziativa  individuale,  esse  sole  aspettavano  d' infrangere 
le  catene  che  le  avvinghiavano  al  passato. 

AUudiamo  alla  ragione ,  per  non  dire  alla  sorgente 
del  peccato  originale  che  tutti  i  battesimi  accademici 
non  valsero  a  stingere  dal  capo  délie  due  perdute , 
materia  medica  e  terapia. 

Esse  non  vissero ,  ne  si  risanguarono  mai  per  una 
forza  autonoma  ed  immaneiite,  ma  per  quella  impartita 
loro  dalle  poliformi  organizzazioni  fisio-patologiche:  in 
altre  parole,  le  dottrine,  le  teorie  delPazione  dei  far- 
maci  e  délia  loro  applicazione,  furono  sempre  una  ema- 
nazione,  un  coroUario,  una  conseguenza  obbligata  délie 
dottrine,  délie  teorie  dominanti  in  fisiologia  ed  in  pa- 
tologia.  Tracciare  la  storia  di  queste  équivale  tracciare 
la  storia  dcU'altre  due;  tutte  le  riforme  e  le  rivoluzioni 
richieste  o  cojnandate  dal  nuovo  atteggiarsi  délie  scienze 

(1)  IIàller,  Pharmacop,  hael  etica,  p.  12. 
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mediche  fiao  allô  scorcio  del  secolo  passato,  fino  agli 
tilbôri  del  présente,  fino  ai  di  nostri,  in  questo  s'asso- 
migliano  che  nessuna  seppe  trovare  altro  punto  di  par- 
tenza,  altro  mo vente ,  altra  leva ,  all'infuori  délie  idée 
ianovate  o  trasformate  ,  se  non  sempre  progredite ,  in 
iisiologia  e  patologia.  Materia  medica  e  terapia  trova- 
rono  coccarde  per  tutti  i  padroni;  battero/io  le  mani 
aile  repubbliche  greche,  al  dispotismo  romano,  alla  bar- 
barie araba,  al  pandemonio  europeo  dell'evo  moderne  : 
la  storia  délia  medicina  non  è  certo  un*anomalia  in 
mezzo  alla  storia  civile  délie  razze  umane. 

IV. 

Ed  io  non  dirô  che  la  figliazione  e  la  subordi- 
nazione  délie  idée  farmacologiche  e  terapeutiche  aile 
iisio-patologiche,  non  fosse  legittima  e  perfino  necessaria 
finchè  lo  scalpello  analitico  non  avesse  digrossato  il 
blocco  délia  prisca  medicina. 

Noi  ne  troveremo  la  ragione  neiristessa  infanzia  délie 
scienze  e  nelle  leggi  che  reggono  l'evoluzione  délie  fa- 
coltà  inquisitive  deiruomo;  ne  sarà  chi  possa  conten- 
defe  la  costoro  tendenza  a  proporsi  per  primi  i  pro- 
blemi  più  insolubili  délia  natura,  delPessenza  délie  cose, 
anzichè  quelli  dei  loro  fenomeni ,  délie  loro  relazioni , 
délie  leggi  che  li  governano  ;  ne  sarà  chi  contenda  es- 
sore Tuno  il  carattere  délia  scienza  che  cerca  se  stessa 
e  l'altro  quelle  délia  scienza  che  si  ritrova.  I  quattro 
€lementi,  le  quattro  qualità,  i  quattro  umori  erano  an- 
•cora  assiomi  fondamental!  in  medicina,  quando  erano 
un  assurdo  in  fisica,  in  chimica.  Tutte  le  scienze  na- 
turali  e  positive  professarono  la  regola  di  Galileo,  che 
hisogna  guardare  a  ciô  che  la  natura  fa  senz*  essere 
troppo  curiosi  del  modo  con  che  lo  fa  :  la  sola  medi- 
"Cina  s*ostinô  d'attorno  al  modo,  e  seguitô  a  cercare  aile 
nature ,  allé  essenze ,  la  soluzione  dei  suoi  problemi. 
La  fisica,  la  chimica,  cercarono  le  leggi  délia  gravita , 
dell'affinità ,  non  la  costoro   natura ,  e  allora  procède- 
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rono  ;  la  medicina  cerca  ancora  la  natura,  Tessenza  délia 
malattia;  cerca,  ed  è  necessario  che  trovi  o  che  s'il- 
luda  d'aver  trovato,  perché  di  li  deve  uscir  tutto  :  an- 
che la  scienza  dei  rimedii.  Nessuna  meraviglia  quindi 
se  sopressa  la  nozione  empirica,  reale,  obbiettiva  del 
fatto  patologico,  a  bénéficie  d'iina  nozione  idéale,  ipo- 
tetica,  mutabilissima,  e  tuttavia  législatrice,  la  medicina 
abbia  mutato  di  codice  ad  ogni  giro  di  luna.  Da  un 
caos  d' ipotesi  bilaterali ,  ipotesi  patologiche  e  ipotesi 
farmacologiche,  quali  dottrine,  quali  leggi  terapeutiche 
potessero  prorompere,  non  è  difficile  presentirlo. 

lo  non  faccio  délie  scienze ,  ne  délia  medicina  una 
semplice  questione  di  metodo.  Il  metodo  è  parte  es- 
senziale  di  esse,  sia  per  demolire  che  per  ricostruire  y. 
ma  la  ragione*  del  metodo  lo  précède  e  fino  a  un  certo 
punto  se  ne  estrinseca ,  se  non  se  ne  sépara.  La  ra- 
gione puô  essere  presentita  ed  anche  fortemente  sen- 
tita,  senza  perciô  che  il  metodo  muti.  Ne  noi  neghiamo 
che  la  medicina  abbia  accusato  presentimenti  e  intrav- 
veduto  ragloni  accessorie  e  perfino  essenziali  di  una 
riforma  anche  del  metodo.  Diciamo  solo  'che  non  ba- 
starono  ad  attuarla,  e  ch'essa  ci  offre  tuttavia  lo  strano 
spettacolo  di  un  organismo  di  scienze,  il  quale  ad  onta 
dei  progressi  incontrastabili  di  alcuna  di  esse,  serba  un 
vizio  di  metodo  che  ne  paralizza  gli  effetti,  soflfoca  la 
sviluppo  scientiflco  dell'altre,  e  la  trattiene,  adulta  quaPè, 
neirinfanzia  che  per  tutte  Taltre  scienze  non  è  più  che 
una  memoria. 

Noi  non  mettiamo  neppure  in  questione  la  bontà  o 
la  sufficienza  dei  metodi  proposti  o  seguiti  dalle  sin- 
gole  scienze  mediche ,  o,  per  parlare  più  esattamente , 
da  taluna  di  esse;  chè  se  la  materia  medica  avesso 
potuto  conoscere  un  metodo  qualunque ,  se  lo  spirita 
di  osservazione ,  di  sperimento,  di  analisi ,  che  fecero 
scienze  la  fisiologia,  la  patologia,  Tavesse  pervasa  ed 
animata,  certo  la  non  sarebbe  tuttora  ai  mali  passi.  Ma 
dai  metodi  speciali  e  singolarmente  applicati,  al  metodo 
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générale  che  coordina  e  costmisce  di  tante  scienze  una 
sola  scienza  génératrice  dell*  arte,  la  distanz^i  e  le  dif- 
ferenze  sono  troppo  aperte.  Ed  a  quest'ultimo  io  volli 
accennare. 

V. 

Se  una  riforma  di  metodo  nei  due  termini  fisio- 
logia  e  patologia,  avesse  potuto  equivalere  non  solo  ad 
una  riforma  nei  due  termini  cognati,  ma  a  quella  del 
metodo  générale,  com'è  che  le  riforme  in  fisiologia  e 
patologia,  di  cui  va  giustamente  superba  Tepoca  nostra, 
fallirono  tattavia  alla  costituzione  di  una  scienza  e  di 
un' arte  scientiflca? 

n  dilemma  è  inevitabile  ;  o  la  riforma  è  illusoria,  o 
da  essa  non  puô  partire  quella  del  metodo  générale. 

Che  la  riforma  non  sia  illusoria  non  è  mestieri  ch'io 
lo  provi.  E  chi  di  noi  puô  dubitarne?  Si  dira  che  il 
rigore  dell'  osservazione,  le  industrie  dello  sperimento, 
la  sottigliezza  dell'analisi,  vanno  surrogando  in  fisiologia 
e  in  patologia  i  fatti  aile  dottrine  generali;  e  noi  non 
ci  dorremo  del  cambio.  Ma  mostrerebbe  disconoscere 
una  délie  prime  nécessita  délia  mente  umana  chi  cre- 
desse  possibile  la  sua  acquiesceiiza  ad  uno  stérile  corn- 
puto  di  fatti  o  di  fenomeni,  la  sua  rinunzia  ad  una 
qualsiasi  teorizzazione  di  essi.  Chi  potrebbe,  poniamo, 
ricusarsi  a  tradurre  i  sintomi  in  segni?  La  semiologia 
è  la  prima  teorizzazione  dei  sintomi  morbosi;  e  se  il 
complesso  dei  sintomi  fu  ben  deûnito  Vimmagine  riflesm 
al  di  fuori  delV  essenza  interiore  délia  malattia ,  nessun 
dubbio  perô  che  la  stessa  immagine,  guardata  traverso 
il  caleidoscopio  dei  sistemi  fisio-patologici,  abbia  subito 
e  possa  subire  trasformazioni  senza  numéro. 

Nessuno  di  noi  ignora  qiianto  si  sia  declamato  contro 
gli  ontologismi  nosologici  dalla  filosofia  medica  di  que- 
st'ultimo  mezzo  secolo;  alla  sazietà;  e  non  a  torto  fu 
detto  che  il  misontologismo  di  quel  declamatori  non 
valse  nemmeno  a  farU  accorti,  non  che  a  salvarli  dal 
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più  mostruoso  ontologismo  ch'essi  importarono  e  pro- 
fessarono  in  medicina.  No,  non  sarebbe  più  lecito  di- 
scutere  di  enti  e  non  enti,  se  la  proposizione  enunciata 
poc'anzi  intorno  aile  nature  ed  aile  essenze  morbose, 
dalle  qiiali  la  medicina  dovette  finora  dedun-e  le  leggi 
terapeutiche  e  la  scienza  dei  rimedii,  non  richiedesse 
una  più  lucida  dimostrazione. 

Le  nature  e  le  essenze  del  di  d'oggi  non  sono  certo 
ne  le  materie  peccanti.  ne  gli  archei,  ne  Tirritabilità,  ne 
reccitabilità,  ne  lo  stimolo,  ne  Tirritazione,  ne  altrettali 
miti  e  modi  di  dire  più  che  di  essere.  Le  idée  gene- 
rali,  sintetiche,  délie  quali  vissero  e  vivono  le  nature 
e  le  essenze,  cedono  il  campo,  lo  ripeto  volontieri,  aile 
idée  speciali  dei  fatti  morbosi  e  deirindividuo  malato. 
Che  per  questo?  L'analisi  dopo  decomposto,  anzi  per- 
ché meglio  decomposto,  il  fatto  patologico  nei  suoi  dé- 
menti, richiede  e  richiederà  non  meno  imperiosamente 
una  ricomposizione,  la  quale,  non  mai  identica  perché 
subbiettiva,  non  testuale  perché  interpretativa ,  verisi- 
mile  non  vcra,  rappresenta  in  astratto  il  passaggio  dalle 
attribuzioni  dell'  essere  ail*  essere  stesso,  in  concrète  il 
passaggio  dal  malato  alla  malattia.  Passaggio  metafisi- 
camente  indispensabile,  e  praticamente  féconde  e  grave 
di  tutto  un  portato  scientifico  ;  legislazione  di  fenomeni, 
coordinazione  di  fatti ,  sistema^ione  di  idée  in  ciascun 
termine  per  se  stesso,  e  qui  del  patologico  in  particolare. 

Perô ,  badiamo ,  altro  é  passare ,  altro  é  concludere 
dagli  attributi  air  essere  ;  il  verbo  concludere  avrebbe 
una  potenza  ontologica  superiore  alFessere  non  che  ne- 
cessario,  possibile. 

Ma  se  nosologicamente  è  lecito  passare  e  non  con- 
cludere, terapicamente  si  conclude  più  che  non  si  passi. 
Terapicamente  è  dalla  natura,  dalle  essenze,  dair  essere 
non  dalle  sue  attribuzioni,  dalla  sintesi  non  daU'analisi, 
dal  subbietto  non  daU'obbietto,  che  si  procède  e  si  dovrà 
procedere  finché  la  materia  medica  non  si  sarà  spaz- 
zato  d'innanzi  tutte  le  ontologie  farmacologiche,  per  so- 
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stituirvi  una  scienza  positiva  delPazione  dei  rimedii. 
Terapicamente  è  dall'ente  congestivo,  dall'infiammatorio, 
dal  saburrale,  daU'adinamico,  dallo  spasmodico,  dal  ne- 
vrostenico,  e  via  di  seguito,  che  si  procède  e  si  dovrà 
procedere  finchè  la  materia  medica  non  sarà  che  un 
museo  di  antiflogistici,  di  alteranti,  di  evacuanti,  di  ri- 
costituenti,  di  antispasmodici,  di  nevrostenici,  c  d'altret- 
tali  mummie  tarlate,  assai  più  rispettabili  per  il  tarlo 
che  le  rode,  che  non  per  la  loro  resistenza  a  queirele- 
mento  di  vero  progresse  che  in  questo  caso  si  puô  chia- 
mare  V  intarlatura.  Volesse  pure  il  termine  patologico 
sottrarsi  air  ontologismo  terapeutico,  non  glielo  permet- 
terebbe  lo  stato  del  termine  farmacologico.  Sola  ma 
terribile  reazione  che  1*  oppresso  spiega  contre  1'  op- 
pressore. 

VI. 

Se  portante,  raziônalmente  ,  storicamente,  e  pra- 
ticamente  si  dimostra  V  impossibilità  di  riformare  non 
che  un  termine ,  ma  il  metodo  dell'  un  termine  per 
Taltro,  l' impossibilità  di  una  riforma  del  metodo  géné- 
rale, coordinatore'dei  diversi  termini,  sarà  già  sulla  via 
délia  dimostrazione. 

Tutte  le  rivoluzioni  mediche,  abbiamo  dette,  s*asso- 
migliano  per  il  loro  punto  di  partenza.  Partire  d'altronde 
dovea  essere  la  prima  condizione  di  un  rivolgimento 
sostanzialmente  radicale  e  progressive.  Venti  e  più  se- 
coli  di  sperimento  avrebbero  dovuto  convincere  anche 
i  meno  accorti,  deirimpossibilità  di  un  punto  d'arrivo 
diverse  da  quello  comandato  dal  sempre  uguale  punto 
di  partenza;  comandato  colla  forza  geometrica  délia 
linea  retta,  la  quale  puô  prescrivere  coÙ'istessa  evidenza 
un  errore  corne  una  verità. 

Ma  partire  d'altronde  non  significa  già  esautorare  un 
termine  per  Taltro,  il  patologico,  poniamo,  a  bénéficie 
del  farmacologico.  Questo  potrà  parère  a  chiunque  per 
giudicare  del  nuovo  adoperasse  la  stregua  del  vecchio. 
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a  chiunque  s' ostinasse  a  confondere  con  una  questione 
d'autocrazie ,  quai  fa  sempre ,  quella  di  libertà  e  d*u- 
guaglianza  di  tutte  le  scienze  mediche  fra  di  loro,  qùal 
deV  essere. 

Di  qui  le  leggi  terapeutîche;  di  qui  Tabolizione  dei 
privilegi  che  l'una  usurpava  a  scapito  dell'altra;  di  qui 
la  cessazione  deirarbitrio  delPuna  ossequiato  corne  legge 
dall'altre;  di  qui  la  partecipazione  di  ciascheduna  a 
formulare,  come  ad  obbedire  una  legge,  la  quale,  sorta 
dair  accorde,  dair  armonia  di  tutte,  come  scienze,  si 
continu!  fino  ail' ultime  propaggini  deirarte. 

Si  dira  che  noi  sogniamo  una  beata  repubblica  di 
scienze.  No,  non  è  un  sogno  il  nostro:  la  storia  délia 
medicina  nasconde  in  una  pagina  ancora  récente,  co- 
testo  sogno  tradotto  in  una  potente  realtà  di  riforme, 
délie  quali  prima  e  solenne,  quella  del  termine  materia 
medica.  Si,  un  sistema  di  fatti  compiuti  précède  il  si- 
stema  d'idée  che  tutti  vagheggiano  certamente  con  noi; 
e  se  la  rivoluzione  alla  quale  alludiamo,  la  prima  ela 
sola  délie  cento  tentate  e  ritentate ,  'Che  dalla  materia 
medica  inve^e  che  dagli  altri  termini  traesse  le  sue 
origini,  sia  riescita  ad  una  pura  e  semplice  rivoluzione 
in  materia  medica,  o  a  quella  eziandio  di  tutta  la  me- 
dicina, è  ciô  che  ognuno  potrà  raccogliere  per  se  stesso 
daU'esame  lento  e  rigoroso  di  quanto  ci  contentammo 
finora  di  enunziare.  Perd,  non  avesse  avuto  altro  suc- 
cesso  airinfuori  di  una  ricostituzione  parziale,  ma  effet- 
tiva  délia  materia  medica ,  nessuno  potrebbe  ricusare 
di  ammettere  anche  a  priori,  il  vantaggio,  V  originale 
prerogativa  di  una  scuola  medica,  la  quale  reca  in  mezzo 
come  scienza  ciô  che  V  altre  non  seppero  o  non  pote- 
,  rono  ancora;  di  una  riforma  che  aspira  a  diventar  gé- 
nérale perché  compiute  dapprima  le  riforme  particolari; 
di  una  nuova  soluzione  del  problema  délia  medicina 
come  scienza  e  come  arte,  che  tutte  le  scuole  tentarono 
di  risolvere,  non  curando  ne  i  termini  ne  la  posizione 
del  problema  stesso. 
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Gotesta  rivoluzione  ebbe  nome  Omiopatia,  il  rivolu- 
zionario  Samuele  Hahnemann. 

VII. 

I  biografi  e,  meglio  dei  biografi,  gli  scritti  di  que- 
st'  uomo  singolare ,  se  non  ci  rivelano  per  lilo   e  per 
segno  gli  avvenimenti  psicologici,  subbiettivi,  pei  quali 
era  passato,  ed  era  forza  passasse  prima  di  giungere 
alla  sua  meta,  non  ci  nascondono  perô  quel  tanto  che 
basti   ad  esplicare  logicamente  la  successione  dei  fatti 
estrinseci  più  noti  e  più  importanti.  E  se  a  molti  im- 
portera pochissimo   di  sapere  che  il  povero  studente, 
traducendo   da   varie   lingue,  traeva  di   che  vivere  e 
studiar  medicina;  che  il  giovine  medico,  dotto,  festeg- 
giato  ,  desiderato ,  perfin  membro   di  parecchie  società 
scientifiche,  erasi  quasi  preparato  una  nicchia  alla  pro- 
pria  statua;  a  nessuno  parrà  indifférente  di  sapere  che 
Hahnemann  a  trentasei  anni  rinunzia  a  tutto,  rinunzia 
airesercizio  délia  medicina,  rinunzia  all'aureola  di  mem- 
bre e  ai  battimani  dei  suoi  pari,   ritorna  povero,  ri- 
torna  traduttore  di  opère  altrui,  per  cavare  a  frusto  a 
frusto  dairimprobo  lavoro  il  pane  per  la  famiglia  che 
gli  cresce  d'intorno.  E  perché?   Hahnemann  non  ha 
più  fede  nella  medicina;  egli  esce  dal  gregge  dei  cre- 
denti,  ed  entra  nella  famiglia  degli  scettici.  Ma  scetti- 
cismo  non  volgare  il  suo,  se,  venuto  a  conflitto  colla 
coscienza ,    non  fu   possibile  una  transazione  che  per- 
mettesse  ail* uomo  di  continuare  ad  esser  medico,  senza 
cessare   di  essere   onesto.  Ma  Hahnemann  era  padre; 
gravi  malattie  sopravennero    ai  suoi  figli  :    egli  stesso 
ci  racconta   quel  momenti  di  strazio  ineffabile ,  in  cui 
andatva  cercando  inutilmente  un  soccorso  certo,  a  quegli 
esseri  che  erano  sua  carne  e  suo  sangue:  «  Otto  anni 
«  di  pratica  la  più  scrupulosa  m'avean  fatto  corioscere 
«  il  nuUa  dei  metodi  curativi  ordinarii.  lo  non  sapeva 
«  che  troppo,  per  mia  triste  esperienza,  ciô  che  dovea 
«  aspettarsi  dai  precetti  di  Sydenham ,  e  di  Fr.  Hoff- 
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«  mann,  di  Boerhaave  e  di  Gaubius,  di  StoU,  di  Quarîn, 
«  di  CuUen,  di  De  Haen.  Ma  forse  gli  è  délia  stessa  na- 
«  tura  délia  medicina,  corne  fu  detto  da  parecchi  uomini 
«  grandi,  il  non  potersi  elevare  ad  un  più  alto  grada 
«  di  certezza?  Bestemmia!  vergogna!  io  sclamai,  per- 
«  cuotendomi  la  fronte  (1).  »  Hahnemann  era  e  reste 
francamente  spiritualista,  e  qualche  idea  o  ipotesi  spi- 
ritualistica  non  potè  a  meno  d'importarla,  o  almanco  di 
enunziarla,  anche  nell* Or^awon.  Spiritualismo,  intendiamo, 
che  innalzava  la  sua  mente  al  di  là  délie  cose  sensi- 
bili,  senza  perdersi  per  questo  tra  le  nebulose  del  mi- 
sticismo.  Anche  la  sua  prima  incredulità  non  era  gé- 
nérale, non  era  un  invasamento  di  scetticismo  scorag- 
giante;  anzi ,  si  puô  dire  che  la  sfiducia  in  un  arte 
abbandonata  perché  nuUa  avente  certo,  erà  in  lui  pari 
alla  fiducia  che  il  certo ,  il  modo  di  giungere  ad  una 
certezza ,  dovea  esservi ,  dovea  trovarsi.  «  No ,  egli  se- 
■  guitava  allora,  vi  ha  un  Dio,  un  Dio  buono,  che  è 
«  la  stessa  bontà  e  sapienza  !  vi  dev*essere  dunque  un 
«  mezzo  creato  da  lui,  di  studiare  le  malattie  dal  loro 
«  vero  punto  di  vista  e  di  guarirle  con  certezza ,  un 
«  mezzo  che  non  si  cela  nelle  astrazioni  senza  fine  e 
«  nelle  ipotesi  di  cui  la  sola  immaginazione  fa  le  spese.  » 
Noi  citiamo  le  sue  stesse  parole  perché  lo  rivelana 
meglio,  tutto  quant' era,  quest*uomo  originale.  Hahne- 
mann ,  teista ,  tira  va  tutto  dal  Dio  buono  e  sapiente, 
corne  Hahnemann ,  ateo ,  avrebbe  potuto*  togliere  dagli 
ordini  naturali  délie  cose,  dalla  perfettibilità  délia  razza 
umana,  dalle  leggi  del  progresso,  l'istessa  persuasions 
intima,  profonda,  di  un  arte  certa,  di  una  certezza  in 
medicina,  contre  la  quale  i  venti  e  più  secoli  del  sua 
passato  non  potevano  essere  un  argomento  d'incertezza 
futura,  irrevocabile,  eterna. 

Ad  ogni  modo  Hahnemann  da  quel  momento  vota  va 

(1)  Scritti  minori.  Let'era  sull*urçensa  d'una  rilorma  in  medicina^ 
versione  francese,  prima  série,  p.  402  e  seg. 


INTRODUZIONE  15 

sè  stesso,  tutte  le  potenze  deiranima  sua,  alla  soluzione 
del  più  semplice  e  in  uno  del  più  grande,  del  solo  pro- 
blema  in  medicina:  guarire  le  malattie  con  certezza. 
•  lo  abbandonerô  il  campo  ingrato  délie  spiegazioni 
«  ontologiche,  andava  egli  ripetendosi,  io  non  ascoltero 
«  più  le  opinion!  arbitrarie,  con  qualsiasi  arte  ridotte 
«  a  sistemi,  io  non  mi  inchinerô  più  davanti  Tautorità 
«  di  nomi  celebri;  ma  io  cercherà  vicino  a  me ,  dov'  é 
«  forza  che  sia,  cotesto  mezzo  a  eut  nesstino  ha  mai  pen- 
«  sato,  perché  troppo  semplice,  perché  troppo  poco  scien- 
«  tifico.  »  Egli  cercava  ancora  quel  giorno  in  cui,  tra- 
ducendo  dalla  materia  medica  di  GuUen  le  cento  ipo- 
tesi  contradditorie  colle  quali  i  medici  aveano  tentata 
di  esplîcare  T  azione  délia  China ,  sperimentava  su  di 
sè  stesso  la  sostanza  medicamentosa,  risentiva  i  paros- 
sismi  febbrili  ch'essa  puô  guarire,  e  una  legge  di  re- 
lazione  tra  malattie  e  rimedii,  il  mezzo  certo,  il  moda 
di  giungervi ,  un  monde  ignorato  da  esplorare,  gli  si 
schiudeva  d'innanzi. 

vm. 

Noi  assistiamo  aile  origini  di  un  corpo  di  dottrina 
medica,  di  un  sistema  che  dovrà  percoi'rere  tutti  gli 
stadii  di  una  logica  e  piena  evoluzione;  noi  assi- 
stiamo alla  scoperta  di  un  fatto-principio ,  rigorosa- 
mente,  essenzialmente  sperimentale.  La  febbre  ingene- 
rata  dalla  china  era  un  fatto  fisico  dipendente  dalla 
sua  ingestione   in  corpo    sano  (1),  era  un  fatto   certa- 

"  [{)  Non  mancarono  gli  increduli  in  cotesto  fatto,  clie  alcuni  vol- 
ière attribuire  a  qiialche  singolare  coincidenza,  a  qualche  strana 
idiosincrasia  dello  sperimentalore,  al  predominio  delle  febbri  in- 
termitenli  in  Lipsia ,  dove  Hahnemann  allora  dimorava,  ecc.  ne 
mancô  chi  ardisse  accusarlo  di  falso  :  nientemeno  I  (Geromini,  Dis- 
sertazioni  hahnemanniane,  p.  XV.)  Hahnemann  tuttav»aera  in  buona 
stato  di  sainte,  e  la  febbre  succedevaairingestione  di  quattro  drain- 
me  di  corteccia  peruviana,  riparlite  in  più  dosi.  E  noi  non  diremo 
nulIa  delle  successive  confermazioni  di  cotesto  fatto,  per  opéra  délia 
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mente  non  niiovo ,  ma  niiovamente  osservato ,  e  che 
forse  non  avrebbe  avuto  valore  ne  conseguenza  alcuna 
se  non  metteva  il  grande  sperimentatore  suUa  via  del- 

scuola  di  Hahnemann:  certe  incrediilità  non  s*arrenderebbero  facil- 
mente  a  testimonianze  cosi  sospette.  Ma  fa  meraviglia  il  vedôr  ne- 
gare,  0  dubilare,  od  ignorare  un  fatto,  del  quale  la  vecchia  niedi- 
cina  stessapuô  fornireprove  e  testimonianze  a  dovizia.  Ne  citerema 
qualcuna.  —  Nel  Giornale  dell'Hufeland  (vol.  6i.  Sapplem,  p.  97.) 
Osann  riconosce  s  péri  m  entai  mente  che  la  china  ha  la  facoltà  di  pro- 
durre  accessi  di  febbre;  Hirschel,  che  il  solfato  di  chinino  in  pic- 
cole  dosi  ripetute  (0,05  gram.),  pu6  ad  ogni  dose  suscitare  un  pic- 
colo  ma  regolare  parossismo  di  febbre  (Revm  crilique  et  rétrospec- 
tive de  la  matière  médicale  spécifique,  tom.  I,  p.  37).  —  Ne!  Saggio 
di  Jos.  Wittmann,  sul  solfato  di  chinino  studiato  nella  sua  azione 
médicinale  (Mayence  1827)  l'autore  veriûca  va,  médian  te  ripetuti  spe- 
rimenti,  il  suo  potere  d*ingenerare  nei  corpi  sani  un'affezione  simile 
alla  febbre  intermittente.  —  Le  sperienze  di  L.  Beraudi,  e  d'altri 
non  pochi,  anche  quali  si  leggono  nei  sunti  dati  da  Merat  e  De  Lens 
(Dictionnaire  de  matière  médicale,  ecc.  t.  V,  p.  596,  600),  ne  sono 
pure  una  prova  concludente.  —  Bretonneau  scrivea  che:  t  l'osser- 

•  vazione  quotidiana   prova  che  la  china-china,   amministrata   ad 

•  alla  dose,  détermina  in  un  gran  numéro  di  persone,  un  movimento 

•  febbrile  distintissimo.  I  caralteri  di  cotesta  febbre,  e  il  tempo  in 
«  in  cui  si  manifesta,  variano  a  seconda  gli  individu!.  D*  ordinario 
«  il  tinnito  délie  orecchie,  la  sordità,  ed  una  spccie  d*ebbrezza  pre- 

•  cedono  Tinvasione  di  tal  febbre,  e  un  leggier  brivido  Taccompa- 
«  gna  ;  un  calore  secco,  accompagnato  da  cefalalgia,  succède  a  que- 

•  sti  priœi  sintomi,  poi  va  gradatamente  scomparendo  e  si  termina 
«  con  un  po'  di  sudore.  Ben  lungi  dal  cedere  a  nuo\  e  ed  a  più  forti 

•  dosi  di  rimedio,  la  febbre  prodotta  daU'assorbimento  del  principio 

•  attivo  délia  china-china,  non  manca  di  essere  esacerbata.  •  Jou)^, 
des  conn.  méd.  chir,,  1. 1,  p.  J36.  —  Trousseau  e  Pidoux  riconfermando 
délie  proprie  le  osservazioni  di  Bretonneau,  soggiungono  che  fra  gli 
inconvenienti  délie  dosi  ripetute  ogni  giorno  e  continuate  lungo 
tempo,  per  fine  curativo,  va  notata  quella    «  specie  di  febbre  per- 

•  feltamente  indicata  da  M.  Bretonneau,  la  quale  affetta  un  tipo  in- 
«  mitlente  quando  la  chinvchina  è  amministrata  in  modo  intermit- 
«  tente.  Cotesta  febbre  è  una  specie  di  circolo  vizioso  nel  quale  si 
«aggirano  spessissimo  i  medicipocosperimentati,  ignoranti  Tazione 
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Vmduzione.  cbe  un  altro  granile,  quel  da  Vorulamio, 
défini  va  appimto  Varie  difnre  le  scoperte.  Noi  non  pro- 
sumiamo  d'indovinare  tutla  1*  elaborazione  intollettuale 
del  rifonnatore;  noi  dobbiamo  solo  esaniinare  se  il  pro- 

•  del  chinîDo;  essi  raddoppiano  le  dosi  del  rime Jio  e  geltano  il  ma- 
«lato  in  DDO  stato  cbe  puô  diventaregravissimo.  »   Traité  de  Thé- 

•  rap.  et  de  Mat.  Méd,  t  Uf.  p.  33S.~Aul)ert  scriveva  n*lla  l?fru« 
médicale^  mars  1840,  p.  461:  •  Noo  vogliamo  passare  soUo  sileiizio 
«  un  faUo  spéciale  d'osservazione,  cbe  si  lega  ad  idée  le  quali  hanno 
«  bisogno  di  essere  discusse  neirinteresse  délia  scienza,ahco:ebè  ac- 

•  cennino  air  omiopatia,  cbe  noi  non  Inlendiamo  punto  di  propu- 
«  gnare.  M.  Piorry  nega  formalmeute  cbe  il  salfato  di  cbinino  in- 
«  duca  la  febbre  intermittente  nefl*  uomo  sano.  Per  quanto  strano 
«  possa  parère  cotesto  effetto,  noi  possiamo  assimrare  d'arerne  ri$h 

•  molti  esempiiy  e  siamo  contenti  di  citare  in  appopgio  dti  nostro 
«  ass«^rto,  rautorità  di  M.  Hippolite  Gaudorp,  une  dei  nostri  medici 

•  militari  più  distinti.  Risulta  dagli  sperinienti  cbe  questo  medico 
«ha  instituito  sopra  se  stesso  nel  1828,  cbe  il  solfato  di  cbinino 
«  provoca  negli  individui  in  istalo  ûsiologico ,  veri  accessi  di  feb- 
«bre  intermittente.  >  —  Chevalier  in  un  lavoro  presentato  alPAc- 
cademia  délie  Scienze  di  Parigi,  addi  7  ottobre  1850,  riferisce 
cbe  un  tal  Zimmer,  fabbricante  di  solfato  di  cbinino  a  Francoforle 
sul  Meno,  ha  riconosciuto  cbe  gli  opérai  addetti  alla  polverizzazione 
délia  china, soffrono  di  una  febbre  parlicolare,  cbe  egli  chiama  frbbrc 
chinica  :  e  prima  di  essi  il  dott.  Rapou  parlava,  corne  di  un  fatlo  noto- 
rio  nelle  fabbriche  della  stessa  città,  délie  piressie  intermitt^nti  cbe 
sopraprendono  i  nuovi  opérai  a  capo  di  pochi  giorni,  e  in  moiti  di 
4»si  assai  bene  caratterizzate ;  notando  inoltre  corne  di  so'ito  s'a- 
vezzino  poco  a  poco  agli  effetti  delle  emanazioni  del  medicanieiito, 
e  cessino  d*esser  sensibili  alla  sua  azione  febbrigena  {Histoire  de  la 
doctrine  médicale  homoeopath.  tom.  1,  p.  391,  nota,).  In  un*altra  se- 
duta  della  citata  Accademia,  giugno  1851,  il  dott.  Briquf^t  di  M<4rsi- 
glia  riferiva  pure  cbe  gli  opérai  delle  fabbriche  di  cbinino  sofTrono 
di  febbri  intermittenti  {Du  quinquina,  p.  118.)  —  Markham  racconta 
corne  gli  abitanti  di  Huancu,  ove  cresce  indigeno ,  a  boschi  inieri, 
l'albero  della  China,  aborrano  dal  cbinino,  quanlunque  soggeitissimi 
aile  febbri,  e  lo  credano  anzi  causa  di  esse.  Lo  stesso  notarono  Hum- 
boldt  nella  NuovaGranala,  e  il  Poeppignella  regione  deirEqualore. 
Markham,  Travels  in  Peru  arid  India,  186i,  p.  25. 
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cesso  induttivo  che  trasformava  il  fatto  in  principio  , 
che  dava  ad  Hahnemann  il  presentimento  délia  ripeti- 
zione  di  fenomeni  analoghi  nello  stesso  ordine  di  fatti, 
il  presentimento  pertanto  d'  una  legge  générale ,  fosse 
legittimo,  fosse  logico.  E  certo  qualsiasi  obbiezione  ca- 
deva  e  cadrebbe  da  se  stessa  innanzi  a  quest'unica  ri- 
flessione,  che  cioè  l'induzione,  Va  priori,  Testensione 
a  tutta  la  materia  medica ,  di  quella  legge  terapeutica 
che  un  farinaco,  la  china,  suggeriva  ad  Hahnemann, 
non  che  bastare,  era  perfino  insufficiente  a  determinare 
Tuso  di  quel  farmaco  stesso  che  Tavea  suggerita.  La 
china,  additando  una  generalità,  taceva  ancora  i  parti- 
colari;  procurando  una  febbre  ad  accessi  non  avea 
ancor  dette  perché  non  guarisse  tutte  le  febbri  acces- 
sionali,  non  avea  ancor  dette  quali  casi,  quali  sintomi, 
quali  condizioni  la  dovessero  invocare  a  preferenza  degli 
altri  febbrifughi;  era  una  patogenesia  in  ggrme  la  sua, 
era  tuttavia  la  parola  febbre  il  suo  punctum  saliens.  Ma 
per  soddisfare  ai  postulati  délia  scienza  e  dell'arte,  aile 
condizioni  logiche  délia  prova  induttiva ,  alla  regolare 
evoluzione,  airevidente  dimostrazione,  alla  spéciale  ap- 
plicazione  délia  legge,  era  necessaria  e  lo  era  inevita- 
bilmente,  una  sperimentazione  metodica,  analitica,  délie 
sostanze  medicamentose ,  era  necessaria  una  materia 
medica  pura:  il  potere  esecutivo  dovea  andar  di  paro 
col  législative ,  afûnchè  la  legge  non  fosse  una  lettera 
morta,  inosservata  e  inosservabile. 

Insistiamo  su  cotesta  nécessita  perché  la  natura  es* 
senzialmente,  sostanzialmente  sperimentale  délia  nuova 
scuola,  ne  esce  comprovata  aU'evidenza;  perché  quanda 
gli  agenti  farmacologici,  esperiti  metodicamente  sul  sano, 
saran  venuti  per  opéra  di  Hahnemann  e  dei  suoi  di- 
scepoli ,  a  costituire  altrettanti  ai  posteriori  probativi 
dell'a  priori,  quando  il  processo  induttivo  sarà  intera- 
mente  legittimato  dal  processo  deduttivo ,  quando  tutti 
i  farmaci ,  cominciando  dalla  china ,  dati  conforme  la 
legge  terapeutica  di  Hahnemann,  ossia  quando  la  con- 
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troproTa  dinica,  l'a  fortiori,  sarà  compleniento  o  sug- 
i:ello  allô  sperimento  puro,  quando  iiifine  il  similia  si- 
mUibus  curantur  non  sarà  più  che  V  osprossione  abbro* 
viata  di  una  legione  di  fatti  positivi,  diivmo  noi  pure 
che  dopo  la  china  di  Hahnemann,  il  porno  di  Newton 
TâOn  era  più  solo. 

IX. 

Scetticismo ,  abjura  dei  vecchi  principii ,  fedo  ar- 
dente ed  operosa  nello  scoprimento  di  principii  nuovi, 
veri  e  certi,  fede  iiizionale  nel  principio  trovato,  sono 
«pieste  le  prime  piètre  miliari  di  una  lunga  via,  suUa 
<piale  il  riformatore  camminando  in  compagnia  dci  suoi 
contemporanei,  poco  stette  a*  trovarsi  solo.  Che  noi  non 
j^li  fïiremo  onore,  ne  come  a  medico ,  ne  corne  a  filo- 
sofo,  di  una  incredulità ,  di  un  razionalismo ,  che  nel- 
r  indipendeMza  del  suo  carattere  trovavano  certamente 
un  terreno  propizio  ove^allignare,  matrovavano  la  luce 
e  gli  aliti  vitali  in  queiratmosfera  filosofica  del  secolo 
passato,  in  quel  culto  générale  délia  libertà  e  délia  ra- 
{Tione,  a  oui  lamedicina  non  rimase  ne  poteva  rimanere 
straniera.  Il  contemporaneo  e  il  compatriota  di  Kant 
non  ebbe  mestieri  di  argomenti  filosotici  e  metafisici , 
ne  per  demolire,  ne  per  ricostruire;  e  sonella  sua  cri- 
tica  e  nei  suoi  dogmi  altri  voile  vedero  una  sistcniatica 
applicazione  di  principii  filosofici  all'arte  di  curare,  verra 
chiaro  che  Hahnemann,  se  mai  toccô  alla  filosofla,  non 
vi  giunse  che  per  la  medicina:  i  suoi  primi  passi,  il 
passo  del  suo  Rubicone,  lo  provano.  Ma  per  chi,  anche 
elevando  a  legge  la  coincidenza,  mal  potrebbe  rendcrsi 
ragione  di  una  coincidenza  cosi  straordinaria  di  avve- 
nimenti,  di  rivoluzioni  nel  pensiero,  nelle  scienze,  negli 
ordini  sociali,  quai' era  quella  che  segnava  il  tramonto 
del  secolo  decimottavo ,  e  gli  albôri  del  nuovo ,  non 
potrebbe  esser  dubbia  Tinfluenza  diretta  o  indiretta 
dello  spirito  filosofico  suUe  stesse  scienze  naturali,  su 
quelle,  in  ispecial  modo,  che  per  progredire,  per  met- 
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tersi  a  livello  dell'altre,  bisognavano  di  un  divorzio  col 
^^  passato.  Il  criticismo  e  l' incredulità  in  medicina  non 
erano  per  buona  fortuna  un  portato  del  secolo  che  ve- 
deva  nascere  Brown  ed  Hahnemann;  ne  mai  erano 
mancate  le  braccia  pazienti  che  demolissero  pietra  dope 
pietra  il  veccbio  edifizio,  per  far  posto  agli  ediflzii  nuovi  : 
ma  Brown  chiudeva  l'era  délie  trasformazioni  sul  tipo 
antico,  Hahnemann  innovava;  Brown  erigeva  a  prin- 
cipio  una  nuova  teoria  fisio-patologica,  Hahnemann  una 
teoria  terapeutica;  Tuno  atterrava  la  polifarmacia,  inau- 
gurando  le  terapie  degli  avvelenamenti  con  pochi  ri- 
medii,  e  le  terapie  senza  materia  médica;  Hahnemann, 
atterrando  la  polifarmacia ,  infondeva  la  vita  ai  suoi 
elementi,  e  preordinava  i  mezzi  ai  fini  dell'arte.  Perô 
Brown  che  portava  tutti  i  vizii  radicali  délie  riforme 
passate  in  una  riforma  che  arîeggiava  la  più  sdegnosa 
ripulsa  di  tutta  la  tradizione ,  fu  ascoltatp  e  seguito: 
Hahnemann  che  riformava  il  metodo  stesso  del  rifor- 
mare ,  ravviando  la  tradizione  senza  rinnegarla ,  rl- 
mase  solo. 

X. 

Diciamolo  ancora,  Hahnemann  non  rinnegava  la 
tradizione;  e  coloro  che  voUero  vedere  nel  fondatore 
deir  omiopatia  un  nuovo  Paracelso,  in  atto  di  avventare 
suUe  fiamme  i  volumi  di  Galeno  e  di  Rhazes,  acconi- 
pagnando  di  vituperosi  blasfemi  il  rogo  simboUco,  mo- 
stravano  di  saperne  ancor  meno  di  coloro  che  senten- 
ziarono  in  tuono  di  spregio,  essere  Tomiopatia  un  rap- 
pezzo  di  verità  vecchie  :  quasichè  la  misura  délie  verità 
sia  la  loro  fede  di  nascita,  e  il  dimostrarle,  il  tradurle 
in  atto,  sia  minor  gloria  dell'averle  antivedute. 

Che  ne  pensasse  Hahnemann  délia  tradizione,  quai 
arme  fosse  in  sua  mano,  nessuno  pote  va  ignorarlo  ;  ec- 
cetto,  s' in  tende,  i  suoi  critici  ex-professo,  «  L'osserva- 
«zione,  la  meditazione  e  Tesperienza  m*insegnar6no, 
«  scrivea  egli  neirOrganon,  che,  al  contrario  di  quanto 
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ÎDS^na  r  allopatia ,  il  miglior  modo  di  gnarire  rito , 
tute,  et  jucunde,  di  guarire  durevolmente  le  malattie, 
sta  nello  scegliere  in  ogni  caso  individuale  un  ri' 
medio  capace  di  produire  per  se  stesso  urCaffezione  ffi- 
mile  a  quella  che  egli  deve  guarire.  Cotnnto  metodo 
omiopatico  nessano  il  conobbe  prima  di  me,  ne^Htmo 
seppe  metterlo  in  pratica.  Ma  W  ei^li  e  conforme  al 
vero ,  come  ci;iscuno  se  ne  potrà  convinnere  meco , 
noi  ne  troveremo  evidenti  le  traccie  nel  pn^nato.  E 
invero,  in  tutti  i  tempi,  le  malattie  gnarite  in  modo 
certo,  pronto,  durevole  e  manifesto,  per  virtù  fli  rî- 
medii;  le  malattie  che  non  dovetteroU  guarip:ionR  arl 
altre  contingenze  favorevoli ,  ne  perche  la  malattia 
acuta  avesse  compiuto  la  sua  rivoluzione  natnrale , 
ne  perché  le  forze  avessero  poco  a  poco  ripre^o  la 
loro  preponderanza  durante  un  trattamento  alJDpatico 
G  antipattco  (chè  dal  modo  diretto  airindiretto  di  cU' 
rare  e  di  guarire,  assai  ci  corre);  le  malattie,  io  dico, 
cedettero,  benchè  airinsaputa  del  medicîo,  ad  un  ri- 
medio  omiopatico ,  cioè  capace  di  suscitare  per  se 
stesso  uno  statomorboso  simile  a  ffuello  di  ciji  pro- 
cura va  la  scomparsa.  Cotesta  verità ,  che  tra«<pare 
anche  dai  rari  esempii  di  gnar1;,'ioni  operate  da  ri- 
medii  composti,  ci  si  offre  ben  più  eviflente  in  qnei 
casi  nei  quali  i  medici,  violando  V  uso  che  non  am- 
mette  se  non  miscele  di  rimedii  formulati  a  mo'  di 
ricette,  guarirono  prontamente  mediante  un  rimedio 
semplice.  Vedesi  allora,  ne  senza  meraviglia,  che  la 
guarigione  fd  sempre  Teffetto  d'una  sostanza  medica* 
mentosa  atta  a  produrre  per  se  stessa  un'  affézione 
simile  a  quella  che  affliggeva  il  malato ,  benchè  il 
medico  non  sel  sapesse,  non  sospettasse  di  nulla,  né 
opérasse  in  tal  modo  che  in  un  moraento  d'oblio  deî 
precetti  délia  sua  scuola.  Egli  amministrava  il  rime- 
dio simile,  mentre  la  vecchia  terapeutica  gli  avrebl^e 
imposlo  d'amministrare  precisamente  il  rîmedio  con- 
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«  trario,  ed  era  per  questo  e  solo  per  questo  che  i  suoi 
«  malati  guarivano  prontamente  (1).  > 

Habnemann  proseguiva  citando  esempii  e  stringendo 
in  poche  pagine  materie  che,  allentata  la  briglia  all'eru- 
dizione,  potevano  ingrossare  di  molti  volumi  :  ma,  an- 
che tal  quale ,  il  brano  deU'Organon  a  cui  alludiamo  , 
avrebbe  potuto  persuadere  ai  critici  délie  verità  vecchie 
che  se  l' obbedienza  alla  legge  délia  similitudine  era 
coeva  all'arte  di  curare,  essa  tnttavia  non  era  mai  uscita 
dall'ordine  dei  fatti,  per  entrare  in  quello  dei  principii  : 
precisamente  come  i  fatti  fisici  délia  gravita,  Jella  gra- 
vitazione,  presistevano  alla  cognizione  scientifica  délie 
loro  leggi. 

XI. 

Ne  si  opponga  che  il  principio  stesso  non  era 
nuovo.  I  libri  d'Ippocrate,  è  vero,  ne  accusavano  il 
presentimento  ;  Tessalo,  Polibio,  Filistone,  Democrito  , 
Asclepiade,  e,  dopo  il  rinnovamento,  Basilio  Valentino, 
Paracelso,  Angelo  Sala,  Ernesto  Stahl,  ed  altri  molti 
aveano  perfino  nettamente  formulato  il  principio  similia 
similibus ,  in  opposizione  al  contraria  contrariis  eu- 
rantur  (2).  Ne  il  riformatore,  che  ignora  va  il  passato 

(1)  Organon,  EsempU  di  guarigioni  omiopatiche  operate  involonfa- 
riamente  dai  medici  délia  vecchia  scuola,  Paris,  Baillière,  1856,  quarla 
edJzione  francese^  pag.  88  e  seg. 

(2)  Nei  libri  d*Ippocrate  leggesi  :  le  malattie  trovano  il  loro  ri- 
medio  in  cià  che  le  produce  (De  morho  sacro^  fol.  lU,  p.  300)  :  per  la 
legge  similia  similibus,  le  malattie  sono  prodotte  e  curate  ;  qiiei  rime- 
dit  ehe  inducono  la  stranguria,  la  tosse,  la  diarrea,  e  il  vomito  hanno 
pure  il  potere  di  curare  coteste  affezioni  (De  locis  in  homine,  fol.  IV, 
p.  421.)  Versions  dei  Littré,  t.  IV,  p.  335  e  seg. —  Stahl  accoslavasi 
più  di  tutti  airinvenzione  ed  alla  verainterpretazione  dei  principio. 
La  regola  ammessa  in  med'cina,  scrivea  egli,  di  trattare  le,  malattie 
con  rimedii  contrarU  od  opposti  agli  effetli  ch'essiprodutcono  (contra- 
ria contrariis)  è  assolutamente  falsa  ed  assurda,  lo  sono  convinto,  al 
contrario,  che  le  malattie  cedono  agli  agejfiti  che  provocano  un*  affe- 
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un  po'  meno  dei  suoi  critici ,  tacque  gli  antichi  e  i 
nuovi  presentimenti ,  di  cui  la  medicina  mostrô  ricor- 
darsi  (dopo  di  Hahnemann)  come  si  ricordô  di  Cesal- 
pino,  di  Sarpi,  di  Colombo  e  perfino  di  Galeno,  dopo 
che  Harvey  ebbe  scoperto   la  circolazione  del  sangue. 

Che  per  qnesto?  I  presentimenti  avean  forse  creato 
una  materia  medica  pura,  mente  e  braccio  del  principio  ? 

Certo,  a  chi  frugasse  nella  tradizione  non  sarebbe 
difficile  trovare  precedenti  e  precursori  a  qnalsiasi 
punto  dottrinario  instaurato  da  Hahnemann.  S'  egli 
dava  un'  idea  nuova ,  un  nuovo  concetto  del  me- 
dicamento,  s' egli  scriveva  :  quae  corpus  mère  nutriunt, 
alimenta;  que  vero  sanum  hominis  statum  {nel  parva 
quantitate  ingesta)  in  aegrottim,  ideoque  et  aegrotiim  ik 
mnum  mutare  valent,  medicamenta  appellantur  (1);  Boe- 
rhaave  avea  già  confessato:  nullum  se  cognovisse  reme- 
dium,  qtiin  solo  tempestico  usu  taie  fieret.  Se  Hahnemann 
esperiva  i  rimedii  nell'uomo  sano,  Haller,  lo  vedemmo, 
ne  avea  già  tracciato  il  metodo.  Se  Tesperienza  Tavea 
condotto  air  uso  degli  infinitesimi,  Boerhaave  avea  già 
osservato  che  medicamina  dividi  possunt  in  partes  adeo 
minutas ,  ut  imaginationis  vim  pêne  éludant,  quae  tamen 
retinebunt  vires;  e  De  Haen,  che  i  rimedii  capaci,  per 

Zlone  simile  (shnilia  similibus)..,  e  percià  io  riesciva  a  togliere  la  di- 
^posizione  aile  acidità,  con  minime  dosi  d'acido  solforico  in  quel  casi 
4ove  le  safurazioni  con  polveri  assorbenli,  a  nulla  erano  valse.  (J. 
lluMMBL,  Comment,  de  arthritide  tam  tartarea,  quam  scorhutica  ecc. 
Bu.lingae,  1738,  p.  40,  42).  —  Hahnemann  ricordava  inoltre  le  pré- 
vision! del  priïicipio  espresse  da  Delharding,  daBertbolon,  da  Thoury, 
<ia  Stoerck,  ecc.  aWintento,  dic'egli,  non  già  di  provare  V  eccellenza 
é  l  metodo  omiopatico,  che  non  ha  hiso^no  di  tali  prove,ma  di  sfug- 
gire  al  rimprovero  di  aver  taciuto  queste  specie  di  presentimenti,  per 
<irrogarmi  la  priorità  deW  idea:  come  avea  ciUlo  molti  esempii  di 
fortuite  guarigioni  omiopatiche,  per  mostrare  che  la  medicina  ôtnto- 
paVca  nvrehhe  potuto  essere  scoperta  prima  che  da  lui.  Organon,  p.  61 
«  103.  note. 
(i)  Fragmenta  de  virihus  medicamentorum  positivis,  ecc.  praefat^ 
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esempio,  di  produire  convulsioni  e  delirio  in  grosse 
dosi^  vâLrono  a  sedarli ,  amministrati  in  dosi  minime. 
Se  Hahnemann  considéra  va  la  somma  dei  sintomi  mor- 
bosi  offerti  dal  ^golo  paziente,  come  la'sola  indîca- 
zione,  la  sola  guida  nella  seelta  dell'agente  curativo,  la 
scuola  empirica  di  FiUno  e  Serapione  non  avea  inse- 
gnato  altrimenti.  Se  Hahnemann  annientava  i  nosolo- 
gismi  e  le  medicazioni  generali,  Huxham  non  avea 
dubitato  di  affermare  che,  nihil  sane  in  artem  medicam 
pestiferum  magis  unquam  irrepsit  mahinij  quam  generaUa 
quaedam  nomina  tuorbis  imponere^  mqtie  aptare  telle,  ge- 
neralem  quamdam  medicinam  (1).  Se  Hahnemann  pla- 
smava  un'  etiologia  délie  malattie  croniche,  la  creta  non 
ôra  sua,  la  vecchia  medîcina  ne  faceva  le  spese.  S'egli 
trasmodava  nei  vitalismi  e  nei  dinamismi,  in  fisiologia . 
in  patologia,  in  materia  medica,  in  terapia,  egli  mo- 
strava  di  non  essere  maggiore  del  suo  secolo  e  nei  suoi 
contemporanei.  Ma  la  critica  bifronte  e  bilingue,  cho 
lo  disse  volta  a  volta  rimaneggiatore  e  demolitore  del- 
Taltrui,  quîsto  solo  non  seppe  o  non  disse:  che  v'ha 
un  isomerismo  intellettuale  come  v'ha  un  isomerismo 
chimico,  e  che  sui  campi  délie  scienze  la  caduta  degli 
areoliti  è  ancora  ignota. 

xn. 

Che  in  medicina  l' osservazione  e  lo  sperimento 
non  siano  mai  stati ,  ne  possano  mai  essere ,  che  lo 
strumento^  di  una  ragione  d'osservare  e  di  sperimentare, 
nol  concederanno  facilmente  coloro  che  cianciano  ancora 
d'osservazione  e  di  sperimento  come  di  principii  car- 
dinali,  organici,  e  non  come  di  mezzi  per  raggiungerli 
e  per  dimostrarli.  Ma  Tistoria  è  più  forte  délie  ciancie; 
e  r  istoria  che  ci  dimostra  come  V  azione  positiva  dei 
medicamenti  dovesse  aspettare  una  ragione  di  essere 
osservata   e  sperimentita ,  ci   dimostra  pure  come  gli 

(1)  Op.  phys.  med.  t.  I. 
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stessi  panegiristi  dell*  osservazione  e  dello  sperimento 
s'accontentassero  ,  e  s' accontentino ,  délie  più  assurde 
ipotesi,  mentre  V  ipotesi  (^  ammettiamo  pure  non  as- 
surda)  era  ed  è  la  condanna  forma]  e  dei  loro  pretesi 
principii.  Vogliamo  ben  concedere  che  anche  una  ra- 
gione',  od  un  principio  assurdo,  purchè  valga  a  solleci- 
tare  nuove  osservazioni  e  nuovi  sperimenti,  possa  es- 
sere ,  almeno  indirettamente  ,  ferace  d*  insegnamenti 
buoni,  ma  nessuno  vorrà  negare  una  corrispondenza 
tra  la  bontà  dei  principii  e  quella  délie  loro  conseguenze, 
tanto  più  stretta  quanto  più  estese  e  profonde  saranno 
le  funzioni  dei  principii  stessi. 

Ora,  se  il  nuovo  principio  formulato  da  Hahnemann 
avea  bisogno  délia  materia  medica  pura  per  funzionare, 
la  sua  influenza  suir  intima  costituzione  dei  nuovo  ter- 
mine non  oltrepassava  quella  délia  sua  esistenza;  il 
principio  metteva  in  maggior  luce  una  lacuna  profonda, 
che  r  esperienza  e  Tosservazione  aveano  Tufficio  di  col- 
mare  ;  in  altre  parole,  il  principio  similia  similibus  per 
la  materia  m3dica,  in  quanto  termne  isolato,  era  una 
ragione  di  costituirsi,  e  non  un  principio  al  quale  in- 
formarsi.  Epperô  quel  monument©  cere  perenniug,  ini- 
ziato  da  Hahnemann  coi  Fragmenta  de  viribus  medica- 
mentorum  ponttvis,  sive  in  sano  corpore  observatis,  e  pro- 
seguito  dal  maestro  e  dai  discepoli  con  una  meravi- 
gliosa  tenacia  di  propositi,  avrebbe  potuto  sopravivere 
intero  all'oblio  délia  ragione  a  cui  doveva  le  sue  ori- 
glni ,  corne  alla  caduta  dei  principio  a  cui  dovea  ser- 
vira, senza  che  alcuno  potesse  discernera  sa  la  materia 
medica  pura  fosse  un  ramo  di  storia  naturale,  o  un 
arsenale  di  soecoi^i  terapeutici.  Ë  questa  anzi  una  nota 
caratterisUca  dalla  nuova  materia  medica,  cha  la  di- 
stingua profondamente  da  tutte  la  materia  medicha  spe- 
rimentali  postmori,  le  quali  sarebbe  impossibila  sapa- 
rare  dal  pmâpÏQ  teoretico  di  eut  sono  informate ,  di 
cui  sooo  an  argomento  dimostrativo ,  senza  vedarl^ 
<3x>Ilare  dalle   foodamenta.  Testimouio  la  materia  me- 
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dica  délia  scuola  del  controstimolo,  testimonio  la  scuola 
sperimentale  fisiologica  dei  di  nostri,  la  quale  fa  délia 
materia  medica  un  istroment(î  ai  servizii  délia  fisiologia, 
anzichè  délia  terapeutica.  Certo  che  la  materia  medica 
pura  non  poteva  far  senza  di  principii  suoi  particolari, 
circoscritti  ed  inerenti  alla  formazione  di  se  stessa ,  a 
quel  modo  che  ogni  altra  scienza,  che  gli  altrl  termini 
costitutivi  délia  medicina,  aveano  i  proprii  particolari  : 
ma  nessuno  vorrà  confondere  gli  ufûcii  indipendenti 
di  questi ,  con  quelli  del  principio  générale ,  il  quale 
non  poteva  ne  avrebbe  mai  potuto  entrare  in  funzione, 
mettere  in  rapporto  i  diversi  termini  del  problema,  il 
termine  patologia  col  termine  materia  medica,  se  non 
a  condizione  che  quest*ultima  fosse  già  scienza. 

Ognun  vede  pertanto  quai  valore  potesse  avère  Tob- 
biezione  di  alcuni  critici  che  appuntavano  Hahnemana 
di  aver  capovolto  o  tramutato  la  questione  di  Pitcairn, 
data  una  malattia  trovarne  il  rimedio ,  in  quest' altra, 
data  un  rimedio  trovar  la  malattia  a  oui  si  passa  appli- 
eare:  ognun  vede  se  Tasserto,  in  forma  d'accusa,  che 
Hahnemann  intese  comporre  una  materia  medica  tutta 
di  specifici,  e  di  specifici  assoluti  (!)  avrebbe  mai  potuto 
uscire  dalla  bocca  di  critici  degni  del  nome.  Appunti 
e  accuse  prepostere,  che  confondevano  Tordine  crono- 
logico  e  logico  délia  riforma,  e  gli  attributi  elementari 
dei  singoli  termini,  facendo  responsabile  la  materia  me- 
dica di  questioni  aile  quali  essa  non  poteva,  ne  potrà 
mai  rispondere  per  voce  propria,  ma  per  quella  del- 
Taltro  termine,  terapia. 

XIII.    - 

La  materia  medica  di  Hahnemann  e  dei  suoi  conti- 
nuatori,  era  nuova  pel  suo  metodo  d'esecuzione,  come 
pei  suoi  risultati;  e  non  dubitiamo  d'affermare  che  se 
Hahnemann  rimase  solo,  e  non  trovo  grazia  agli  occhi 
dei  declamatori  entusiasti  delPosservazione  e  dello  spe- 
rimento,  una  ragione  va  cercata  nell'aver  lasclato  de- 
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clamare  a  loro  posta  coloro  che  niiUa  fecero  perché  più 
meritoria  fosse  la  virtù  délie  buone  intenzioni.  D  me- 
todo  era,  corne  dicemmo,  la  sperimentazione  délie  sin- 
gole  sostanze  medicamentose  in  corpo  sano,  ammini- 
strate  per  modo  da  sollecitare  la  loro  série ,  unica  o 
molteplice,  di  fenomeni  speciali,  caratteristici,  obbiettivi 
6  subbiettivi:  se  è  lecito  un  paragone,  diremmo  che  il 
metodo  era  preordinato  allô  scopo  di  addentrare  il  na- 
turalista  nella  vita  intima  dei  singoli  rimedii,  nel  far 
si  ch'egli  ne  raccogliesse,  quasi  sotto  dettatura,  Tauto- 
biografla,  ne  sorprendesse  quoi  linéament!,  quelle  sfu- 
mature  che  di  due  fisionomie,  di  due  enti,  di  due  vite 
apparentemente  uniformi ,  fanno  due  tipi,  due  esseri, 
due  avvenimenti  essenzialmente  diversi.  Non  abbiamo 
bisogno  di  dire  quanto  il  metodo  tossicologico ,  prima 
e  dopo  di  Hahnemann  seguito  da  altri  sperimentalisti, 
differisse  da  quelle  ch'  egli  seguiva  :  certo  è  che  se  la 
conseguenza  dell'uno  non  poteva  essere  che  una  série 
&avvelenamenti  più  e  meno  acuti,  la  conseguenza  del- 
Taltro  era  una  série  di  malattie  medicamentose  più  o 
meno  caratterizzate. 

I  vizii  délie  vecchie  materie  mediche  esercitarono 
abbastanza  V  acume  délia  critica  ;  e  gli  scritti  di  Ha- 
hnemann, per  tacere  d'altri  senza  numéro,  ci  dispen- 
sano  dal  ripetere  verità  cosi  ovvie,  e  cosi  poco  contra- 
dette,  da  potersi  dire  scadute  oramai  al  posto  di  luoghi 
comuni.  Noi  osserviamo  solo  come  a  quell*  accozzo 
mostruoso  di  ipotesi  fisiologiche  e  patologiche,  farma- 
cologiche  e  terapeutiche,  fisiche,  chimiche,  meccaniche, 
antivitali ,  antimediche  ,  antirazionali ,  che  la  materia 
medica  délie  vecchie  scuole  era,  e  rimane  tuttora,  Hah- 
nemann sostituisse  puramehte  e  semplicemente  un 
archivio  di  malattie  medicamentose  ;  le  quali ,  se  era 
forse  possibile,  fin  dalle  prime,  sistemare  in  un  quadro 
nosologico,  paralello  ai  quadri  nosologici  délie  malattie 
naturali,  era  ad  ogni  modo  impossibile  non  dessero  il 
colpo  di  grazia  a  tutte  le  classificazioni  délie  vecchie 
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e  délie  nuove  materie  mediche  :  classificazioni  promi- 
scue  e  illogiche,  che  procedevano,  come  procedono  an- 
cora ,  0  dalle  supposte  proprietà  général!  fisiologiche , 
0  dalle  supposte  proprietà  terapeutiche  generali  dei  di- 
vers! gruppi  farmacologici.  E,  da  questo  lato,  Taborri- 
mento  del  riformatore  per  tutte  le  speculazion!  e  gli 
arbitrii  teoretic!  andô-  tant'  oltre ,  che  la  sua  materia 
medica,  ordinata  alfabeticamente,  rappresenta  la  nega- 
zione  d!  qualsiasi  classificazione  sistematica  (1),  e  la 
fenomenologia ,  disposta  secondo  V  ordine  anatomico  , 
rappresenta  la  negazione  d'ogn!  preconcetto  nosologico 
e  terapeutico. 

Invano  v!  si  cercherebbero ,  non  che  i  tonici ,  î  rir 
costituenti,  gli  eccitanti,  !  sedativi,  !  dépriment!,  ma  i 
purgativi,  !  vomitivi,  !  diuretici,  !  diaforetici  ;  il  nuovo 
metodo  sperimentale,  senza  precludere  la  via  aile  nua- 
nifestazioni  o  perturbazion!  generiche  e  comuni  délie 
sostanze  medicamentose,  ne  aprîva  una  ancora  ignota, 
all*osservazione  analitica  délie  manifestazioni  rigorosa- 
mente  individuali.  E  se  la  vecchia  scuola  ora  mostra 
d!  non  ignorare  la  subordinazione  degli  effetti  med!- 
camentosi  aile  dos!  del  medicamento ,  se  non  ignora 
che  le  dos!  diverse  possono  trabalzare  un  rimedio  da 
una  classe  all'altra,  anche  opposta,  délie  sue  partizionî 
farmacologiche,  essa  mostra  tuttavia  d!  non  sapere  che 
r  evoluzione  délie  proprietà  specifiche ,  idio-dinamicbe 
délie  sostanze  medicamentose,  sta  in  ragione  inversa 
deir  evoluzione  délie  proprietà  comuni,  genico-dinami- 
che,  e  pertanto  in  ragione  diretta  dei  due  différent! 
metodi  sperimentali,  del  fisiologico,  inaugurato  da  Ha- 
hliemann,  e  del  tossicologico  délie  vecchie  scuole.  Ba- 
sterebbero  le  patogenesie  délia  gran  falange  degli 
évacuant!   a  porgere  ai  nostr!  oppositori  un'  idea  ade- 

(1)  Né  crediamo  che  la  partizione  in  rimedii  anlip^or  ci  ed  apso- 
rici,  frutto  posteriore  delle  sue  escogi!azioni  èliologiche,  moRtiâse 
alla  negazione  fondamentale. 
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quata  del  fatto  a  cui  accenniamo,  ed  a  mostrare  quanto 
vane  ed  illusorie  fossero  le  unità  che  costringevano  al- 
r  ufficio  comune  di  ministri  stercorarii ,  tanti  fattori 
profondamente  ripugnanti  fra  di  loro;  quanto  miope 
l'osse  l'osservazione  che  riferiva  spesso  ad  un  fatto  su- 
bordinato  alla  quantità  (azione  évacuante),  i  meriti  e 
gli  ufficii  inerenti  alla  qualità  (azione  specifica). 

Non  per  quesfo,  non  perché  le  azioni  fisiche  e  chi- 
miche,  dipendenti  dalle  generose  amministrazioni  e  sa- 
turazioni  di  sostanze  medicamentose ,  fossero  a  belle 
studio  evitate  dai  nuovi  sperimentatori,  non  perché  le 
perturbazioni  vitali  fossero  il  fatto  messo  in  maggior 
evidenza  dalla  nuova  materia  medica,  noi  accetteremo 
r  appellativo  di  farmacodlnamica  che  ad  altri  piacque 
di  applicarle  ;•  poixîhè ,  o  V  appellativo  si  riferisce  alla 
causa  perturbante,  e  ognun  sa  che  le  speriraentazioni 
erano  condotte  dallo  stesso  Hahnemann  colle  sostanze 
medicamentose  amministrate  anche  in  pondère  et  men- 
sura  (1)  ;  ognun  sa  ch*e,^li  non  isdegnava,  e  i  suoi  di- 
scepoli  meno  ancora,  di  far  tesoro  di  tutte  le  osserva 
zioni  pure  che  la  tradizione  ,  la  tossicologia ,  V  igiene 
offerivano  spontaneamente  aile  patogenesie ,  e  délie 
quali  talune  riboccano:  oppure  si  riferisce  agli  effetti 
provocati  in  corpo  vivo  dai  medicamenti  stessi,  e  le  fonti 
or  ora  accennate,  nonchè  Tesame  più  superficiale  délie 
stesse  patogenesie  hahnemanniane,  basterebbe  a  provare 
che  se  il  disaccordo  dinamico- vitale  puô  essere  il  fatto 

(1)  Hahnemann  sperimentava  la  china  in  forti  dosi,  ad  otlenerne 
i  parossi^mi  febbrili  (L.  Simon,  Commentarii  aW  Organon,  p.  XIII)  : 
ne  quando  davasi  successivamente  a  sperimentare  il  mercurio,  la 
helladonna,  la  digitale^  il  coccolo,  ecc.  Hahneinann  pensava  ancora 
aile  forze  pure  dei  rimedii;  ed  anche  più  tardi,  nel  Trattato  délie 
malattie  croniche  si  pigliava  cura  di  dirci  corne  negli  spsrimentl 
coir  oro,  alcuai  sperimentatori  avessero  dovuto  pigliare  100  grani 
délia  prima  triturazione,  pari  ad  un  grano  d*oro  puro,  altri  ûno  a 
âOO  grani  délia  stessa  preparazione ,  onde  ottenere  gli  effetU  puri 
rogistrati  nella  patogenesia. 
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iniziale  ;  il  fatto  successivo  è  materiale,  fisico,  chîmîco^ 
senza  cessare  d'essere  vitale.  Le  infinité  modificazioni 
délie  secrezioni  e  délie  escrezioni,  le  perturbazioni  non 
solo  funzionali,  ma  organiche ,  obbiettive,  chiaramente 
istoriate  nelle  patogenesie,  sarebbero  nn  argomento  di 
fatto ,  sufflciente  ad  afforzare  qualunque  argomento  di 
ragione ,  che  nel  respingere ,  come  respinge ,  un  falsa 
appellativo ,  non  intende  dichiarare  la  guerra  aile  pa- 
role, ma  ai  falsi  concetti  che  rappresentano. 

XIV. 

Accenniamo  ad  una  questione  che  si  lega  ad  altre 
moltissime ,  e  tutte  di  grave  importanza  per  una  ma- 
teria  medica  che  vuol  essere  definita  un  archivio  di 
malattie  medicamentose  artificiali ,  ad  immagine  e  so- 
miglianza  délie  naturali.  Ed  a  codeste  immagini ,  al- 
r intelligenza  deir  origine,  del  decorso ,  del  legame  fi- 
siologico  tra  i  diversi  sintomi  patogenetici ,  disposti  e 
non  raramente  disgregati  dall'ordine  anatomico,  nessuno 
negherà  faccia  serio  ostacolo  il  metodo  stesso  seguita 
dal  novatore  e  dalla  sua  scuola;  metodo  espositivo  a 
riassuntivo  che  parve  ed  era  forse  il  più  atto  a  sal- 
vare  dalle  artificiali  aggregazioni  sintomatologiche,  e  il 
più  aceomodato  ai  bisogni  délia  pratica ,  ma  che,  sal- 
vando  dalle  artificiali ,  impediva  le  aggregazioni  natu- 
rali, e  per  orrore  o  per  timoré  delParte,  cadeva  nella 
peggiore  di  tutte  ,  quella  che  non  ritrae  da  natura ,  e 
maie  vi  guida.  Ne  direbbe  più  del  vero  chi  dicesse 
che  l'occhio  e  la  mente  poco  esercitata  allô  studio  délie 
patogenesie,  non  saprebbe  a  tutta  prima  discernere  in 
queirimmane  compilazione  di  sintomi,  che  la  monoto- 
nia ,  r  uniformità  di  tutte  le  superficie  che  confinano 
coirinfinito. 

SI ,  le  sono  liste  di  sintomi ,  non  immagini  di  ma- 
lattie, ma  solo  per  1'  osservatore  superficiale ,  ma  solo 
per  coloro  che  noîi  direbbero  altrimenti  se  un  pittore 
di  malattie  naturali  ritraesse  coir  istessa   fedeltà ,    ma 
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collo  stesso  metodo,  tutti  i  sintomî  morbosi  oflferli  dal 
malato.  Ma  i  critici  délie  liste  di  sintomi  a  questo  solo 
non  abbadarono,  che  runiformità  sintomatologica  non 
esclude  le  diflferenze  semiologiche;  che  l'interpretazione, 
la  conversione  dei  sintomi  in  segni  non  è  meno  im- 
periosamente  richiesta  m  patogenesia  che  in  patologia, 
che  la  diagnosi  délie  malattle  medicamentose  è  un  la- 
voro  subbiettivo  del  quale  la  materia  medica  offre  gli 
elementi,  a  quel  modo  stesso  che  la  clinica  offre  gli 
démenti  diagnostici  délie  malattie  naturali.  Hahnemann 
e  la  sua  materia  medica  non  andarono  più  in  là  degli 
elementi,  délia  base  obbiettiva;  la  sua  teorizzazione 
dei  sintomi ,  nei  limiti  concessi  dalla  costituzione  em- 
pirica  del  termine,  non  ardi  affrontare  che  la  qnestione 
dei  sintomi  opposti ,  antagonisti  dello  stesso  rimedio , 
che  egli  distinse  in  primarii  e  secondarii  o  alternanti , 
in  sintomi  di  azione  del  rimedio  e  di  reazione  dell'or- 
ganismo  vivo  ;  importazione  di  teorie  aile  quali  il  vi- 
talista ,  in  materia  medica ,  non  rimase  fedele  ;  chè  , 
nelle  ultime  patogenesie  dello  sperimentatore,  nelle  ul- 
time' edizioni  délie  stesse  sue  prime,  cercheremmo  in- 
vano  anche  questo  segno  di  mischianze  eterogenee; 
ed  Hahnemann  avrebbe  potuto  inscrivere  sulP  ultima 
pagina  délia  sua  materia  medica,  la  sentenza  baconiana 
più  antica  di  Bacone  :  sufficit  si  quid  fit  intelligamus ,  v 
etsi  QUOMODO  quidqtie  fiât  ignoremus. 

XV. 

Lasceremo  alla  mosca  d'  Esopo  il  vanto  di  arare  il 
campo ,  ed  ai  pigmei  sulle  spalle  dei  giganti  il  vanto 
di  veder  più  lungi  di  costoro.  Senza  di  Hahnemann  , 
senza  la  sua  opéra  sperimentale,  fondamentale,  empi- 
rica,  la  scientificazione  délie  patogenesie,  gli  incrementi 
successivi  délia  materia  medica ,  le  sue  relazioni  col 
termine  patologico,  non  avrebbero  proceduto  d'un  passo 
senza  pericolo  di  tenere  mala  via  :  e  se  la  critica  trova 
a  ridire  suir  ordinamento  metodico  délie  patogenesie , 
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diciamolo  altamente,  non  vi  è  critica  possibiie  del  me- 
todo  sperimentale  che  le  créa  va.  Se  Tordinamento  era 
un  ostacolo  ail'  immédiate  conseguimento  di  tutti  gli 
efifetti,  di  tutti  i  beneflcii  del  metodo  stesso,  la  critica 
non  potrà  dire  che  Tostacolo  fosse  insuperabile,  e  che 
gli  studii  posteriori ,  comparativi ,  interpretativi  délia 
materia  medica ,  non  tendessero  e  non  tendano  mira- 
bilmente  alla  sua  rimozione.  Codesti  studii,  inspirât!  e 
diretti  dal  nuovo  principio  terapeutico ,  si  separano 
dalla  materia  medica  propriamente  detta ,  per  T  inspi- 
razione  appunto  e  la  direzione  nuo^a,  per  il  trapasso 
dei  materiali  neutri  ad  un  uso  prefinito,  per  il  trapasso 
délia  scienza  neirarte. 

E  invero  il  termine  farmacologico  forse  meno  degli 
altri  avrebbe  potuto  tramutarsi  da.  scienza  naturale  in 
scienza  medica ,  senza  un  principio  générale  di  rela- 
zione,  che  il  termine  coordinatore,  il  terapeutico,  avrebbe 
necessariamente  dovuto  cercare  e  trovare,  se,  già  tro- 
vato  da  Hahnemann,  non  avesse  richiesto  una  disami- 
na,  un  giudizio,  una  sanzione,  anzichè  un  reperimento. 

Ed  alla  disamina ,  al  giudizio  del  nuovo  principio , 
anzi  di  tutti  i  principii  terapeutici  che  avevano  tiran- 
neggiato  più  che  governato  la  medicina,  era  naturale 
dovessero  partecipare  tutte  le  scienze  che  la  costitui- 
scono;  la  differenza  perô  tra.  Tantico  e  il  nuovo  pro- 
cesso  giudicativo,  era  e  dovea  essere  immensa  ;  perché 
la  materia  medica  non  era  solo  una*  nuova  scienza,  era 
un  nuovo  elemento  critico. 

Non  vogliamo  immiserire  la  questione  riducendola 
aile  proporaioni  di  un  litigio  di  formole  ;  di  un  litigio 
tra  la  formola  contraria  contrariis ,  nella  quale ,  a  ra- 
gione  0  a  torto,  si  voUero  comprendere  tutti  i  vecchi 
principii-  terapeutici ,  e  la  formola  similia  similibus  eu- 
rantur,  espressione   del  nuovo  principio   générale  (1). 

(i)  Cbe  cos^  si  debbao  si  possa  iaienàere  per  contraria  contrariis 
curantur,  nemmeno  la  vecchia  medicina  è  in  grado  di  dircelo  ad 
un  modo.  Nessuno  crederà  ceitamente  ch*essa  accctti  ancora  oel  si- 
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Se  la  materia  medica  rappresentava  flnalmente  la  scienza 
dei  mezzi  e  non  dei  fini ,  la  terapia  doveva  trovarsi 
singolarmente  imbarazzata  nel  riconoscere  che  i  mezzi 
sui  quali  avea  fatto  e  dovea  fare  assegnamento ,  non 
erano  curativi  se  non  perché  patogenetici ,  ed  erano 
curativi  in  ragione  diretta  délia  similitudine  tra  la  ma- 
lattia  natiirale  e  la  medicamentosa.  La  materia  me- 
dica porgeva  al  nuovo  principio  tutti  gU*  argomenti 
più  atti  alla  sua  difesa  non  solo ,  ma  ail'  offesa ,  alla 
demolizione  dogni  altro,  vecchio  o  nuovo  che  si  fosse; 
e  la  terapeutica,  ch*era  sempre  partita  dal  termine  fi- 
sio-patologico  '  per  giungere  al  farmacologico ,  moveva 
finalmente  da  questo  per  giungere  a  quelle  ed  armo- 
nizzare  in  modo  nuovo  i  due  termini  correlativi. 

E  quali  erano ,  quali  doveano  essere  coteste  rela- 
zioni?  In  quai  modo  erano  considerate  e  fino  a  quai 
punto  segnate  dalla  nuova  scuola? 

gniûcato  Galenico  una  legge  terapeutica  la  quale  non  avea  vita  se 
n^n  in  quanto  gliene  concedevano  le  teorie  dei  quatiro  elementi^ 
dei  quattro  umori ,  délie  quattro  qualità,  applicate  aile  malattie  ed 
ai  rimedii  ;  eppure  rorigioario  e  speciflco  signifleato  délia  formula, 
cessava  colla  morte  délie  teorie  peripatetiche  e  scolasticbe ,  e  se  la 
formola  sopravisse,  fu  per  esprimere  altre  idée,  altri  concetti  tera- 
peutici.  Ma,  lasciando  da  un  lato  tutte  le  yane  dicotomie,  dallo  strie- 
tum  et  laxum  giù  ûno  allo  stimolo  e  controstimolo,  ottimamente  fu 
detto  che  cotesto  principio  dei  contrariiy  corne  legge  terapeutica  gé- 
nérale, è  tanto  indimostrabile  quanto  inapplicabile.  Bouillaud  che 
!o  proclamaya  ancora,  non  sono  molti  anni,  il  dogma  dominatore  di 
lutta  la  terapeutica,  avea  ben  ragione  di  dire  e  di  ripetere  cbe  per 
applicare  cotesta  legge  fondamentale  alVarte  di  guarire,  è  necessario 
conoscere  la  natura  délie  malattie  {Essai  de  phil.  méd.,  p.  319).  E 
inyero^  corne  trovare  rimedii  contrarii  ad  una  malattia,  ûncbè  ignota 
ia  sua  essenza  ?  Ora,  è  appunto  la  natura  délia  malattia  cbe  la  me- 
dicina  ignora,  e,  quand'  anche  si  giungesse  a  conoscerla,  è  chiaro 
cbe  per  mettere  in  pratica  la  legge  dei  contrarii,  bisognerebbe  tro- 
vare il  contrario  di  ciascuna  malattia  :e,domandiamo,  qual'è  il  ri- 
medio  che,  amministrato  all'uomo  sano,  proyocberà  il  contrario  di 
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La  risposta  esige  anzitutto  una  distinzione ,  nella 
quale  i  critici  deir  omiopatia  si  guardarono  bene  dal- 
Tentrare  ;  chè,  confondere  le  dottrine,  ora  troppo  asso- 
lute  ed  ora  troppo  contradittorie,  del  maestro ,  colle 
dottrine  variamente  modificate  e  progredite  dei  suoi 
continuatoii ,  confondere  la  parte  essenziale  e  poten- 
ziale  deir  omiopatia,  colla  parte  formale  e  mute  vole  di 
essa,  confondere,  in  una  parola,  Omiopatia  ed  Hahne- 
mannismo,  Topera  di  un  uomo  e  le  conseguenze  di  un 
principio ,  era  certo  il  miglior  modo  di  aver  ragione 
d'amendue.  Ma  la  distinzione  è  tanto  necessaria  quanta 
profonda,  e  se  per  noi^la  via  più  brève  sarebbe  quella 
che  mena  alTomiopatia  senza  passare  per  l'habneman- 
nismo,  saremmo  troppo  ingiusti,  troppo  ingrati,  e  forse 
troppo  mancbevoli,  a  non  metterci  per  la  via  più 
lunga. 

una  malattia?  Quarè  il  contrario  della  fehbre,  di  un  angina,  d'una 
bronchite,  d'una  d^rrwafosi,  della  po^/a,  del  reumatismo,  deWai  renella, 
della  scrofola,  ecc?  Cotesta  legge  è  dunque  inapplicabile.  E  se  per 
contrario  si  volesse  iniendere  che  il  rimedio  è  il  contrario  della  ma- 
lattia ch*egli  guarisce,  la  sci>^nza  dovrebbe  sorridere  di  un  giuoca 
di  parole,  indegno  di  essa  :  il  contraria  sarebbe  V  espressione  del 
fatto,  non  del  da  farsi;  al  chelavecchia  medicina  procède  per  tut- 
l'allri  criterii  da  quelli  che  il  contrariaper  se  stesso  esprime,  men- 
tre  l'omiopatia  vi  procède  invariabilmente  con  quelli  che  il  similia 
vale  ad  esprimere.  Kè  sarà  mai  passato  pel  capoadalcuno  ridea-di 
innalzare  a  legge  terapeutica  générale  il  precetto  di  traita re  le  ma- 
lattie  con  agenti  che  svolgano  effetti  contrarii  ai  sintomi  (p.  es. ,  i 
purgatJvi  nella  stipsi,  Topio  neirinsonnia,  il  caffè  nel  letargo,  ecc.)  : 
ma  se  mettiamo  da  un  lato,  corne  le  mettiamo  senza  giudicarlo,. 
cotesto  melo:1o  enantiopatico  di  curare,  noi  non  ci  troveremo  d' in- 
nanzi  che  a  due  altri  metodi;  quello  che  si  vale  di  mezzi  Tazione 
dei  quali  sia  diversa  da  quella  del  maie,  e  quello  che  si  vale  di 
mezzi  Tazione  dei  quali  sia  simile,  vogliamo  dire  ai  processi  allo^ 
jpaHco  ed  omiopatico. 
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XVI. 

Hahnemann  in  fisiologia  e  in  patologia  non  andô 
più  oltre  di  tutti  i  vitalisti  che  ai  suoi  tempi  rappre- 
sentavano  colle  loro  dottrine  il  progresse,  e  lo  erano  : 
dottrine  generali,  ben  s'intende,  che  per  gli  altri  rifor- 
matori  erano  il  fondamento  di  nuovi  sistemi ,  ma  per 
Hahnemann  erano,  più  ch*  altro,  la  negazione  degli  er- 
rori  ch'  esse  scassinavano.  Il  fisiologo  perô  che ,  affer- 
mando  essere  F  organismo  lo  strumento  materiale  délia 
cita,  soggiungeva  essere  cosi  poco  possibile  concepirlo  non 
animato  dalla  forza  vitale  che  sente  e  governa  d'un  modo 
istùitivo,  corne  concepire  cotesta  forza  vitale  indîpenden- 
temente  dalV organismo  \  tutfe  due  non  fare  che  nna  sol 
casa,  benchê  la  nostra  mente  divida  cotesta  unità  in  due 
idée,  ma  solo  per  proprio  comodo  (1);  il  fisiologo,  di- 
ciamo,  dimenticava,^  subito  dopo,  cotesta  unità  renie,  con- 
siderando  la  malattia  un  disaccordo  délia  forza  vitale^ 
una  modificazione  dinamica,  immateriale  del  nostro  modo 
di  essere.  E  ben  fu  dette:  se  la  forza  vitale  e  l'orga- 
nisme formano  ui^  composte  naturale,  risultante  dall'u- 
uione  reale,  intima,  sostanziale  délia  forza  vitale  e  délia 
materia  disposta  a  riceverla,  in  ogni  composte  naturale 
actiones  sunt  compositi,  è  il  composte  che  agisce  e  pa- 
tisce,  epperô  la  forza  vitale  non  ha  un'azione  propria, 
indipendente  9aU*organisme ,  più  che  nelPacqua  Tidro- 
uene  non  abbia  nn'azione  o  un'aflfezione  propria  e  in- 
dipendente dall'ossigene.  Le  preprietà  sono  quelle  del* 
l'acqua,  e  non  quelle  dell'une  o  dcU'altre  dei  suoi  ele- 
menti.  Se  pertanto  la  forza  vitale  non  ha  ne  azîone , 
ne  aflfezione  propria,  indipendente  dal  corpo,  fondare 
su  coteste  azîoni  preprîe  la  fisiologia,  e  su  cotffste  af- 
lozioni  proprie  la  patologia,  i^ra  lo  stesso  elie  cadere 
iiella  contraddizione  e  qnindi  neirassurdo.  Ijï  saluto 
non  è  Vaccordù,  ne  la  malattia  il  Himccordo  d^;lla  forza 

Jj  OrgaiiLii,  f  la  e  seg. 
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vitale,  come  Hahnemann  affermava;  ne  puô  esser  le- 
cito  parlare  che  deiraccordo  o  del  disaccordo  del  com- 
posto  soltanto  (1). 

Che  Hahnemanii  facesse  poco  caso,  come  altri  disse, 
di  questa  e  ditant*altre  ipotesi  a  cui  egli  dette  corpo, 
nol  possiamo  credere;  chè  tutto  addita  in  lui  una  fe- 
deltà  non  comune  aile  proprie  idée,  ed  una  ripugnanza 
grandissima  a  rinunziare  all'una  per  Taltra,  quand*anche 
in  opposizione  fra  di  loro:  i  suoi  scritti,  il  suo  Organon 
in  particolare,  rende  rimmagine  di  una  série  di  strati 
che  la  sua  mente  deponeva  l'un  sull'altro  in  tempi  di- 
versi,  e  ch'egli  non  si  curava  di  cementare  più  solida- 
mente  fra  di  loro ,  togliendo  almeno  ciô  che  di  più 
scabro  e  di  atngoloso  mostravano  le  commessure  délia 
statificazione.  Diremo  anzi  che  Tidea  imperfetta  ed  as- 
soluta  deir origine  dinamica,  dell'  immaterialità  del  fatto 
morboso,  non  "potè  a  meno  di  riflettere  le  sue  imper- 
fezioni  e  i  suoi  assolutismi  su  tutto  Tedificio  sistema- 
tico  di  Hahnemann:  nètaceremo  che  a  molti  dei  suoi 
discepoli,  le  teorie  ultra-dinamiche  del  maestro  parvero 
perfino  il  primo  principio  délia  riforma,  la  chiave  délia 
volta,  Talfa  e  Tomega  delPomiopatia.  E  in  questo  i  di- 
scepoli ponno  gloriarsi  di  aver  superato  il  maestro,  non 
perô  di  aver  dimostrato  che  il  principio  deU'omiopatia 
non  sia  l'omiopatia  stessa. 

m 

XVII. 

Ma  accorde  e  disaccordo  délia  forza  vitale  o  del  com- 
posto,  Hahnemann  non  avea  mai  cessato  dal  ripetere 
che:  «  per  quanto  perspicace,  l'osservatore  senza  pre- 
«  giudizii,  persuaso  délia  futilità  délie  speculazioni  me- 
«  taflsiche,  aile  quali  l'esperienza  ricusa  il  suo  appoggio, 
«  non  saprebbe  discernere  in  ogni  malattia  individuale 
«  che  modificazioni  fisiche  e  psichiche,  segni  di  malat- 
«  tia,  accidenti,  sintomi ,  accessibili  ai    sensi;  in  altre 

(i)  J.  P.  Tessier,  L'Art  médical,  Vol.  III,  p.  416. 
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«  parole,  deviazioni  dallo  stato  précédente  di  salute,  ri- 
«  sentite  dal  malato  stesso,  notate  dalle  persone  che  lo 
«  circondano  ed  osservate  dal  medico.  L'insieIne^  di  tali 
«  segni  percettibili  rappresenta  la  malattia  nella  sua  to- 
«  talità,  cioè  ne  costruisce  la  vera  forma,  la  sola  che 
«  se  ne  possa  concepire.  »  E  ancora:  «  si  puô  ben  con- 
«  cepire  che  ogni  malattia  implichi  una  mutazione  nel- 
«  r  interno  dell'umano  organismo  ;  tuttavia  cotesta  mu- 
«  tazione  non  si  puô  argomentare  che  in  un  modo 
«  oscuro  e  fallace  dai  sintomi  délia  malattia,  ne  potrà 
«  mai  essere  conosciuta  in  tutta  la  sua  realtà  d'un  modo 
«  infallibile.  »  Hahnemann ,  il  mistico ,  îl  rêveur  per 
certi  suoi  critici ,  è  il  sensista ,  il  legittimo  allievo  di 
Gondillac  per  certaltri:  se  la  veggano  fra  loro:  per 
noi  il  creatore  délia  materia  medica  pura,  non  è  che 
il  degno  demolitore  di  tutti  i  viziosi  nosologismi.  Il 
inetodo  metafisico  o  speculativo  di  considerare  le  ma- 
lattie,  le  investigazioni  délia  causa  prossima,  V  ontolo- 
gismo  patologico,  la  deduzione  délie  indicazioni  dall'i- 
potetica  natura  essenziale  délie  malattie,  non  era  Hahne- 
mann il  primo  nèTultimo  che  le  segnasse  a  dito  come 
altrettante  cagioni  délie  divergenze,  délie  contradizioni, 
dell'instabilità,  dell'erroneità  dei  metodi  curativi  délie 
vecchie  scuole;  ma  era  il  solo  che  al  malcestremo  ap- 
porta va  l'estremo  rimedio,  che  al  metodo  metafisico 
sostituiva  il  fisico,  aU'ipotesi  il  fatto  fcruto,  aU'arbitrio 
subbiettivo  la  base  obbiettiva. 

«  La  somma  dei  sintomi  dev^  essere  la  principale  o 
'  la  sola  cosa  per  la  quale  la  malattia  dà  a  conoscere 
«  il  medicamento  di  cui  abbisogna,  la  sola  che  deter- 
«  mina  la  scelta  dei  rimedio  il  più  appropriato.  In  una 

•  parola,  la  totahtà  dei  sintomi  è  la  principale  o  la  sola 

•  cosa  di  cui    il   medico   deve   occuparsi  in  qualsiasi 
«  caso  morboso  individuale  (1).   » 

Non  sarà  più  la  cura  dei  nome,  ne  quella  dei  sintomo, 

H)  Organon,  §  7. 
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ne  quella  delle  cause  (1),  ma  la  cura  délia  totalità  sin- 
tomatica,  la  cura  del  malato  e  non  délia  malattia,  del 
reale  e  non  dell'  idéale ,  che  il  medico  si  dovrà  pro- 
porre.  E  cosi:  «  quel  rimedio  i  di  cui  sintomi  cono- 
*  sciuti  avranno  la  maggiore  somiglianza  colla  totalità 
"  di  quelli  che  caratterizzano  una  data  malattia  natu- 
«  raie,  ne  dev'essere  il  rimedio  più  appropriato,  il  piû 
«  certamente  omiopatico  che  sia  possibile  opporre  a  taie 
«  malattia  (2).  » 

XYIII. 

Hahnemann  importa  va,  come  ognun  vede ,  in  pato- 
logia  il  metodo  empirico  ch'egli  Mvea  seguito  in  materia 
medica;  rimporta\a  cogli  stessi  intendimenti,  ma  non 
coireguale  fortuna:  e  la  critica  arnica  e  nemica  ebbe 
buon  giuoco  delle  contraddizioni  vere  ed  apparenti,  che 
i  suoi  discepoli  corressero ,  e  i  suoi  avversarii  esage- 
rareno. 

La  somma  dei  sintomi  è  la  sola  indicazione,  la  sol:i 
guida  nella  scelta  del  rimedio:  ma  non  è  lo  stesso 
Hahnemann  che,  un  momento  dopo  (3),  riconosce  l'uti- 
lità  délia  cognizione  delle  cause  occasionali  o  eccitanti 
pel  trattamento  delle  malattie  acute?  che  riconosce  quella 
delle  fasi  principali  delle  malattie  croniche  che  permet- 
lano  al  medico  di  riniracciarne  la  causa  fondamentale'^ 
Colui  che  dichiarava  la  guerra  aile  teorier  patologiche , 
aile  indagini  suUa  natura  essenziale  delle  malattie,  non 
era  colai  che  dava  nel  Trattato  delle  malattie  croniche 
la  spiegazione  dogmatica  délia  natura  essenziale  di  una 
vasta  prcporzione  di  malattie  che  il  medico  è  chiamato 
a  curare?  Non  era  Hahnemann  che  metteva  i  miasmi 
cronici  al  disopra  dei,  sintomi ,    e  attenta  va  al  dogma 

(1)  La  critica  arguta  e  patente  di  Hahnemann  le  avea  già  anni- 
chilate  nelle  sue  £i/lèsstoni  sui  ire  metodi  più  accreditali  di  trattare 
le  malattie,  pubbKcate  nel  1809.  Vedi  scritti  minori. 

(2)  Organoiul  ii7. 
<3)  Organon  §  5. 
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^eW  individualizzazione  assoîuta  colle  classificîizioni  degli 
spécifie!  antipsorici ,  antisifilitici,  antisicosici  ?  Dopo  di 
aver  innalzato  la  totalità  dei  sintomi  morbosi  al  grado 
d'indicazione  esclusiva  per  la  scelta  del  rimedio,  non 
è  lui  che  pronunziava  doversi  guardure  sopratuîto  e 
^uasi  esclusivamente  ai  sintomi  prominenti,  singolari,  stra- 
ordinnrii  e  caratteristici  délia  malattia  naturale  (1),  ai 
<juali  dovranno  rispondere  i  sintomi  puri  ed  altrettanto 
caratteristici  del  rimedio  che  si  vorrà  contraporre  per 
similitudine?  L'atto  empirico,  la  quasi  meccanica  com- 
parazione  di  sintomi  con  sintomi ,  a  cui  si  voleva  ri- 
stringere  il  compito  dell'  arte ,  non  erano  forse  minac- 
ciati  dall'inter vente  di  un  atto  di  ragione,  qual'è  quelle 
délia  scelta ,  délia  di  versa  attribuzione  di  valori,  del- 
Tordinamento  gerarchico  dei  sintomi  stessi ,  délia  loro 
totalità?  Non  era  T  autore  délia  Medicina  deW  espe- 
rienza  (2),  quegli  che  condannava  le  indicazioni  ex  usu 
in  morbis,  ma  ne  tracciava  di  preziose  che  vanamente 
cercheremmo  alla  materia  medica  pura  ?  Non  era  Tau- 
tore  deiromiopatia  empirica  che  gittava  i  semi  delFo- 
miopatia  razionale ,  e  abbandonava  la  sua  difesa  aile 
sue  stesse  contradizioni  ? 

E  certo  la  gragnuola  délie  accuse  e  délie  difese  non 
finirebbe  si  presto,  se  a  noi  promesse  meno  TOmiopatia 
€he  rOrganon ,  meno  il  suo  trono  che  la  sua  cuUa. 
L'omiopatia,  è  vero,  puô  essere  un  empirisme  grosso- 
lano,  una  faccencl^  da  sbrigare  con  un  manuale  in  tasca 
e  una  legge  iei  simili  in  capo;  per  essa  qualsiasi  bi- 
pède implume  puô  aspirare  al  vanto  di  guérisseur  inof- 
fensif,  ammazzare  la  malattia  sintoma  per  sintoma,  e 
ridersi  di  tutte  le  scienze  che  insegnano  tutto  fuorchè 
il  vil  guarire  :  ma  di  questo  faremo  una  colpa  all'omio- 
patia  quando  la  vecchia  medicina  si  crederà  degnamente 

(!>  Organon.  %  153: 

(2)  Go  testo  opuscolo  era  da  lui  pubblicato  nel  4805.  Yedi  Scriiti 
minori.  £  abbastanza  curioso,  osserva  il  Dadgeon  (Lectures  on  the 
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rappresentata  da  coloro  che  dispensano  la  salute  impa- 
rata  nei  riceUarii,  Non  discenderemo  si  basso. 

XIX. 

Se  la  base  obbiettiva  era  insufficiente  alla  costitu- 
zione  di  una  materia  medica  scientiflca ,  e  se,  d'altra 
parte,  senza  la  base    obbiettiva  essa  non  sarebbe  mai 

theory  andpractice  of  f'omoeopathy.  p.  310,  nota)  che  il  nome  adottato 
da  Hahnemann  per  il  suo  sistema,  omiopatia,  si  derivi  dal  motto  de) la 
scuola  empirica,  o^loio^^  TiaSroç  ojxotov  l>ap[jLaxov  il  quale  signiflca 
che  malattie  simili  richiedono  un  trattamentx)  simile,  in  altre  parole^ 
che  i'  esperienza  délie  malatlie  passate  dev'essere  Ja  nostra  guida  nei 
trattamento  délie  malattie  presenti.  Cotesto  motto  fu  spesso  usata 
quasi  formola  del  sistema  omiopatico,  e  impropriamente,  ben  inteso. 
Noi  crediamoprobâbilissimocheaipiincipio  ddla  sua  carriera,  Hah- 
nemann avesse  l'idea  di  far  rivivere  il  sistema  empirico  di  trattar& 
le  malattie;  i  suoi  scritti  anteriori  1805,  ne  sono  una  prova;  e  tal& 
sembra  che  fosse  V  impressione  deir  autore  di  un  saggio  pubblicato 
a  Berlino  nel  1834,  intitolalo  Franc.  Frid.  Brisken,  àiss.  Philinus 
et  Hahnemannus,  seu  veteris  sectae  empericae  cum  hediema  secta  ho- 
moeopalliica  compafratio.  Ed  èquindi  singolare  Tudire  Hahnemann  nei 
suoi  ultimi  anni  denunziare  Tesperienza  quale  guida  nel  trattamento 
délie  malatlie.  Paradosso  che  non  regge  alla  critica,  e  meno  ancora 
air.esame  di  ciô  che  Hahnemann  stesso  dovea,  e  la  sua  scuola  deve 
quotidianamente,  aU'esperienza.  Ëgli  stesso,  osserva  ancora  il  citato 
Dudgeon,  ci  addi  ta  va  altre  guide  per  la  scella  di  alcuni  rimedii,  ben 
diverse  dalla  mera  comparazione  meccanica  o  aritmetica  dei  sintomi^ 
e  il  valore  di  tali  indlcazioni  è  taie  da  farci  lamentare  il  piccolo 
numéro  di  limedii  per  V  uso  dei  quali  egli  ci  provvide  di  cosi  mi- 
rabili  guide.  Peresempio,  délia  Noce  vomica  egli^diceva,  avergli  in- 
segnato  una  lunga  esperienza  la  sua  spéciale  indicazione  aile  persone 
di  carattere  cruccioso,  violento,  bilioso,  inclino  alla  malizia,  ed  al- 
rira  ;  quando  i  catamenii  sono  seguiti  da  fenomeni  morbosi,  quando 
anticipano  di  alcuni  giorni,  e  sono  troppo  copiosi;' quando  le  sof- 
ferenze  che  il  malato  accusa,  sono  riferibili  ad  abuso  di  caffè  o  di 
yino,  0  dipendono  da  un  régime  di  vita  troppo  sedentario  ed  in 
iuoghi  chiusi  ;  quando  derivano  da  un  esercizio  intellettuale  troppo 
prolungato.  Délia  pulsatilla  egli  reca  alcune  indlcazioni  che  la  sola 
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entrata  neirordine  délie  scienze,  non  sarà  chi  non  vegga 
corne  il  termine  patologico  dovesse,  pur  rifacendosi 
dalla  stessa  base,  elevarsi  alla  medesima  altezza.  Hah- 
iiemann  negava  la  competenza  délie  dottrine  generali 
di  mezzo'  secolo  fa,  a  costituire  scientiflcamente  il  ter- 
mine fisio-patologico  :  e  avea  ragione.  Hahnemann  re- 
spingeva   ciô  che   allora  tutti   accettavano ,   e  ciô  che 

esp«rienza  clînica  poteva  fomire,  e  che  lo  studio,  per  quanto  accu- 
rato,  délia  sua  patogenesia  difflcilmente  avrebbe  potuto.  Gosi  egii  la 
dice  specialmente  adatta  aile  donne  la  cul  mestruazione  ritarda  dî 
alcuni  giorni,  utile  nelle  conseguenze  che  derivano  dal  mangiare 
carnl  porcine^  o  cibi  grassi;  sintomi  che  nella  sua  patogenesia  non 
si  leggono.  La  dite  appropriata  in  ispecial  modo  aile  persone  di 
caraltere  tinaido.  inclino  allô  spavento,  al  dolore,  al  corruccio  se- 
creto,  represso^  e  in  ogni  caso  aile  persone  di  carattere  dolce  e 
compiacente,  massime  se,  quando  godevano  di  buona  salute,  il  buon 
umore,  e  una  certa  frivolezza  erano  loro  abituali  ;  indicata  pari- 
menti  negli  individui  di  temperamento  flemmatico;  controindicata 
invece  se  disposti  a  risoluzioni  rapide  e  moli  vivaci,  ecc.  Nessuno 
negberà  che  le  raccomandazioni  di  Hahnemann  intorno  air  arnica 
quale  speciflco  negli  eflfetti  di  cadute,  coipi,  torsioni,  fratture,  o  la- 
cerazioni  délie  parti  solide,  non  derivassero  ben  più  daH'antica  sua 
fama  di  vulnerario  presso  il  popolo,  che  dagli  effetti  patogenetici 
da  lui  osseryati  in  seguito  alla  sua  amministrazione.  Era  Vesperienza, 
ià  Hahnemann  stesso  la  confessa,  che  lo  persuase  dell*  efiîcacia  de! 
rhus  negli  slogamenti,  nelle  contusioni^  noi  disordini  délie  funzioni 
musculari.  L'utilità  deW  opio  nel  togliere  il  torpore  dei  nervi  del 
senso,  che  in  molticasi  impedisce  al  pazientedipercepire  e  di  ren- 
dere  un  esatto  conto  dei  suoi  fenomeni  morbosi,  è  frulto  deiresperienza. 
1  buoni  effetti  deir  uso  topico  délia  thuia  occident.,  délia  sahina, 
deiracido  nitrico,  nelle  affezioni  condilomatose,  Hahnemann  li  im- 
parava  daU'esperienza.  Nelle  Malattie  croniche  egli  ci  porge  la  lista 
di  un  numéro  d*  indicazioni  per  non  pochi  rimedii,  che  nessuno 
avrebbe  poluto  agevolmenle  desumere  dalle  loro  patogenesie.  «  Al 
sovracarico  del  ventricolo,  die' egli,  si  provvede  colla  dieta  e  una 
piccola  quantità  di  caffè...  aile  perturbazioni  accompagnate  da  rutti 
COQ  sapore  del  cibo,  e  sopratutto  da  nausea  e  tendenza  al  \omito 
provvederà  meglio  Y  antimonio  crudo  in  dinamizzazioni  alte  ;  aile 
conseguenze  deU'uso  o  deirabuso  di  frutta,  Yarsenico  per  olfazione; 
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oggi  tutti  respingono.  Ma  si  dira  per  questo  che  V  o- 
miopatia  sia  la  negazione  délia  fisiologia  sperimentale, 
deiranatomia  patologica,  délia  iiosografla,  deiretiologia, 
délia  semiottica ,  del  diagnostico ,  del  pronostico ,  dei 
soccorsi  e  délie  industrie  fisiche ,  chimiche ,  microsco- 
piche,  per  le  quali  il  termine  fisio-patologico ,  in  rela- 

ai  disordini  del  ventricolo,  dipendenti  daU'uso  di  bevande  spiritose» 
la  noce  vomica  ;  a  quelli  che  s*  accompagnano  di  febbre  gastrica, 
brividi  e  freddo,  la  hryonia  alha;  nelle  impressioni  di  spaveuto 
inassime  quando  sia  possibile  provvedere  subito,  gioverà  Yopio;  ma 
«e  molto  tempo  è  già  trascorso,  e  se  Timpressione  è  accompagnata 
da  dolore,  Vaconito  sarà  preferibîle  ;  se  seguita  da  tristezza,  Vigna- 
%ia  amara,  la  quale  sarà  pure  utilissima  nella  tristezza  ch  e  procède 
<ia  crucci  interni,  da  dolore  concentrato,  da  sécréta  vergogoa;  le 
emozioni  di  collera  in  carattere  violento,  facile  a  lasciarsi  traspor- 
tare  e  moroso,  ricbiederanno  camomilla,  e  se  accompagnate  da  in- 
vasioni  di  freddo  in  tutlo  il  corpo,  hryonia;  se  congiunte  ad  indi- 
gnazlone,  profondo  rlsentimento,  bisogno  di  lanciare  gli  oggetti  che 
«ono  aile  mani,  slafisagria;  Tindignazione  cupa  e  silenziosa  indi- 
■cherà  meglio  la  colocintide  ;  Tamore  infelice  con  dolore  concentrato, 
Vignazia^  con  gelosia  Vmciamo ;  un  forte  rafifreddamento  esigerà, 
oitre  la  dimora  in  caméra  e  a  letto,  la  noce  vomica;  se  la  diarrea 
ne  fu  una  conseguenza,  dulcamaraj  se  dolorose  sensazioni  co/fea 
€ruday  se  febbre  e  calore  aconito  ;  un  raCfreddamento  seguito  da 
accessi  di  soffocazione  indicherà  ipecaqucma;  un  raffreddamento 
.  seguilo  da  dolori,  con  tendenza  aile  lagrime,  coffea  cruda;  seguito 
da  corizza,  con  perdlta  dell'olfato  e  del  gusto,  pulsatilla;  uno  slo- 
^gamento  o  lussazione,  domanderà  in  alcuni  casi  1'  arnica,  ma  me- 
glio ancora  il  rhus  toxicodendron  ;  le  çontusioni  e  le  ferite  con  istru- 
«ïenti  contundenti  ricbiederanno  Vam'ca;  le  scottature  délia  pelîe, 
i  fomenti  d'acqua  contenente  piccole  quantità  6*arsenico  dinamiz- 
zato,  o  Tapplicazione  continuata  per  moite  ore  di  alcool  riscaldato 
per  immersione  neiracqua  caldissima;  Tindebolimento  consecutivo 
ad  uno  sperpero  di  umori  o  di  sangue ,  la  china  ;  la  nostalgia , 
•con  rossore  délie  guancie,  il  cjpsicum,  ecc.  •  Op.  cit.  Vol.  I,  p.  184. 
Ne  iiniremmo  si  presto  a  voler  citare  dagli  scritti  di  Habnemann 
tutte  le  indicazioni  per  Fuso  dei  rimodii,  che  i  loro  efifetti  patoge- 
netici,  da  soli,  non  gli  potevano'certamente  suggerire.  Ma  le  citate 
t)asleranno. 
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zione  a  se  stesso,  puô  gloriarsi  di  una  costituzione  più. 
scientifica? 

Diciamo,  e  non  a  caso,  in  retazione  a  se  stesso^  per- 
ché la  costituzione  scientifica  degli  altri  termini,  délia 
materia  medica  non  solo,  ma  délia  terapla,  non  era  ne 
potrà  mai  essere  una  dipendenza,  una  conseguenza  del 
termine  fisio-patologico  :  e  chi  gridasse  al  paradosso  , 
mostrerebbe  di  chiudere  gli  occhi  ail'  evidenza ,  e  gli 
•orecchi  a  colore  che  la  rimpiangono  altamente.  Certo, 
dope  Laënnec  non  è  più  lecito  sclamare  con  Baglivi  :  ^ 
o  quantum  difficile  est  cognoscere  morbos  pulmonum\  Ma 
<ii  quanto  ne  sia  progredito  il  trattamento,  lo  dira  una 
terapia  brancicante  tra  i  metodi  e  i  presidii  più  diversi  ; 
lo  dirannq  le  statistiche  délia  pneumonite ,  aile  quali 
le  vecchie  scuole  domandano  ancora  se  la  lancetta ,  o 
il  tartaro  stibiato,  ravvelenamento  o  Taspettazione,  lo 
strafare  o  il  far  nuUa ,  s'  equivalgono  :  che  cosa  abbia 
insegnato  la  percussione  e  V  ascoltazione  alla  terapia 
délia  tubercolosi  polmonare ,  délie  affezioni  organiche 
del  cuore  e  dei  grossi  vasi,  che  cosa  insegnarono  i 
reagenti  chimici  e  la  micrografia  alla  terapia  del  cancro 
e  délia  glucosuria,  che  cosa  il  coltello  anatomico  e  i 
criterii  diagnostici  alla  terapia  di  tutte  quante  le  ma- 
lattie  dalle  più  comuni  aile  più  rare ,  nol  diremo  noi. 
Lasceremo  che  lo  dicano  coloro  fra  i  nostri  avversarii 
che  non  ignorano  quante  affezioni  fra  le  più  note  e 
riconoscibili,  si  rimangano  fra  le  più  incurabtli;  coloro 
che  non  si  dissimulano  come  i  progressi  délia  diagno- 
stica  abbiano  messo  viemeglio  allô  scoverto  le  impo- 
tenze  délia  vecchia  arte,  Tassurdità  dei  suoi  metodi,  la 
vanità  délie  sue  pretese;  come  il  disamore,  l'incuria, 
diremmo  quasi  l'immorale  abbandono  délia  terapia , 
sieno  cresciuti  in  proporzione  dei  progressi  di  una  scienza 
<;he  incarica  i  cadaveri  délia  conforma  dei  suoi  splendidi 
diagnostici;  che  fa  delFarte  non  pei  malati,  ma  per  la 
scienza,  che  fa  délia  medicina  la  negazione  délia  tera- 
peutica,  e  délia  terapeutica   un   antitesi   délie   scienze 
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mediche.  Si  queste  vivono  e  rivivorio,  e  quella  se  ne 
muore;  e  del  rantolo  délia  terapeutica  i  nostri  av- 
versarii  si  vanno  cpnsolando  coi  vagiti  dell'igiene.  Tl 
fenomeno  è  strano,  ma  è  vero,  terribilmente  vero. 

XX. 

Perô  se  dalla  costituzione  scientifica  del  termine  fi- 
sio-patologico  Tomiopatia  non  s'aspettô  mai  ciô  che  le 
vecchie  scuole  se  n'aspettavano,  e  ciô  che  pochi  dalla 
corta  vista  s'aspettano  ancora,  non  è  men  vero  ch'essa 
sola  era  in  grade  d'  usufruire,  e  largamente  usufrui  il 
capitile  scientifico  che  la  mancanza  o  V  erroneità  dei 
principii  terapeutici  generali  rendeva  infruttifero  per 
tutte  r  altre  scuole.  L'omiopatia  non  poteva  essere  la 
negazione  délie  scienze  che  a  lei  sola  si  facevano  tri- 
butarie.  E  se  sia  possibile  far  deir  omiopatia  senza 
diagnostico,  senza  semiologia,  senza  percussione,  senza 
ascoltazione,  nol  domanderemo  a  coloro  che  malgrado 
Laënnec  trattano  la  pneumonite  come  ai  tempi  di  Boe- 
rhaave ,  ma  a  coloro  che  dal  primo  stadio  délia  ma- 
lattia,  dal  rantolo  crépitante,  argomentano  con  maggior 
certezza  Tindicazione  délia  bryonia  alba ,  dal  seconde 
stadio ,  dal  soffio  bronchiale  Tindicazione  dello  zoJfo , 
dai  rantoli  di  ritorno  Tindicazione  del  fosforo,  e  via  di 
seguito.  Citiamo  un  caso  e  potremmo  citarne  cento,  se 
i  soliti  contraddittori  dell' omiopatia  avessero  meno  bi- 
sogno  di  esempii  che  di  lealtà. 

«  Il  medico  che  tratta  le  malattie  seconde  i  loro  ca- 
«  ratteri  generali,  aucorchè  s'  arrogasse  il  titolo  d'  omio- 
«  patico,  non  sarà  meno,  in  sostanza,  un  allopatico 
«  generalizzatore  ;  chè  non  è  possibile  concepire  V  omio- 
«  patia  senza  l'individualizzazione  più  assoluta.  » 

E  se  da  cotesto  precetto  fondamentale,  oTganico  délia 
nuova  scuola,  i  prefati  contraddittori  argomentavano  l'e- 
sclusione  délia  nosografia,  è  évidente  che  délia  duplice 
operazione  mentale,  1'  una  che  dall'  individuo  ascende 
alla  famiglia,  alPordine,  alla  classe,  ed  entra  in  istoria 
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naturale,  V  altra  che  da  questa  discende  ail'  individuo 
ed  entra  nel  campo  deir  arte,  essi  dimenticayano  i  veri 
ufflcii  e  le  diverse  attribiizioni  ;  dimenticavano  che  la 
sintesi  nosografica,  alla  quale  il  mcilico  non  puô  ri- 
cusarsi  corne  patologo  e  naturalista,  non  potrà  mal  te- 
ner  luogo  dell'  analisi  al  vero  artista,  ail'  omiopatico  ; 
che  se  una  stessa  malattia  del  quadro  nosologico  puô 
ofiferire  una  comunanza  di  sintomi,  di  lesioni,  di  de- 
corso,  rispondente  ad  un  certo  numéro  d' indicazioni 
comuni  e  di  rimedii  che  vi  adempiono,  il  malato  offre 
quasi  sempre  una  somma  di  differenze  rispondente  ad 
indicazioni  e  rimedii  particolari;  che  se  il  medico  non 
puô,  ne  deve  perdere  di  vista  V  adempimento  délie  in- 
dicazioni comuni,  molto  meno  dovrà  sorpassare  le 
particolari,  aile  quali  non  le  medicazioni,  ma  i  rimedii, 
non  il  fumo,  ma  la  luce  provvederanno.  Forse  i  pre- 
fati  contradittori  credevano  ancora  con  Pinel  che  la 
perfezione  idéale  délia  medicina  consista  nella  soluzione 
del  problema  :  data  una  malattia,  determinarne  il  vero 
carattere  e  il  posto  cK*  essa  deve  occtipare  in  un  quadro 
nosologico.  I  seguaci  di  Hahnemann  hanno  invece  la 
bonarietà  di  credere  che  la  prima,  V  unica  vocazione 
del  medico  è  di  rendere  la  salute  ai  malati  (1). 

XXI. 

La  legge  di  relazione  tra  malattie  e  rimedii,  o,  per 
dire  più  esattamente,  tra  le  malattie  naturaH  e  le  me- 
dicamentose,  parrebbe  a  cbi  interpreti  Hahnemann  let- 
teralmente,  parrebbe,  diciamo,  dovesse  ristringersi  ad 
una  mera  e  formale  similitudine  di  sintomi.  Ma,  Tab- 
biamo  già  notato,  un  esame  anche  superficiale  délia 
materia  medica  pura,  basterebbe  a  persuadere  i  nostri 
stessi  oppositori  che  alla  parola  sintoma,  alla  frase  to- 
talità  di  sintomi,  è  necessario  accordare  un  senso  assai 
lato,  comprendendo  essa  non  solo  sintomi,  ma  lesioni. 

(1)  Organon,  J  1. 
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Certo  ne  la  lesione,  ne  i  sintotni  per  se  stessi,  sono 
la  malattia,  e  nol  sono  ne  in  patologla,  ne  in  materia 
medica  :  ma  i  rimedii  che  danno,  poniamo,  l'ematuria. 
la  poliuria,  V  albuminuria,  e  valgono  per  ciô  stesso  ad 
infrenare  o  a  guarire  il  processo  naturale,  accusano 
lesioni  le  quali,  al  paro  dei  sintomi  concomitanti,  e 
talvolta  meglio  di  questi,  guidano  il  pratico  alla  loro 
scelta  nel  caso  spéciale.  Per  le  vecchie  scuole  1'  albu- 
minuria, poniamo  ancora,  è  Tessenzialità  délia  malattia, 
per  la  nuova  è  un  sintoma  ;  la  vecchia  non  bada  che 
alla  lesione  rénale,  e  demanda  aile  teorie  etiologiche 
ed  allô  sperimento  clinico  quel  soccorsi  che  una  série 
interminabile  di  succedanei  potrà  dare  e  non  dare,  a 
piacere  del  caso  che  ne  governa  la"  scelta  ;  la  nuova 
interroga  V  individuo  malato,  ed  argomenta  dalla  ma- 
lattia, non  dalla  lesione,  la  convenienza  deirageilte 
ourativo,  il  quale  rispondendo  per  somiglianEa  alla  ma- 
lattia, e  talvolta  a  qualche  sintomo  caratteristico  di 
cui  la  fisiologia  non  ha  ancora  trovato  il  legame  colla 
lesione,  mena  cosi  dire  per  tragetto  a  quel  punto  a 
cui  le  fastose  medicazioni  délia  causa  non  menano  mai. 
Broussais  defmiva  poeticamente  i  sintomi  le  grida  de- 
(jU  organi  soffeventi;  Hahnemann  ha  il  merito  di  aver 
convertito  la  poesia.  in  prosa  scientifica,  la  quale  non 
esige  un  grande  sforzo  d' immaginazione  a  compren- 
dere  come,  dietro  la  loro  scorta,  il  pratico  possa  ap- 
prestar  loro  soccorso,  anche  prima  di  conoscere,  e 
spesso  anche  senza  conoscere  (si  amici  e  nemici  con- 
fessiamolo  pure)  la  vera  causa  che  sollecita  le  grida 
e  gli  atti  insoliti  dell' organisme  soflferente:  e  certo 
esige  uno  sforzo  d*  immaginazione  minore  che  jion  a 
comprendere  come  si  possa  soccorrere  soffocandone  le 
grida;  ciô  che  fa,  o  si  propone  di  fare  la  medicazione 
sintomatica  délie  vecchie  scuole,  le  quali  han  trovato  il 
verso  di  mettere  fisiologia  in  tutto,  fuorchè  in  terapeutica. 
Ad  ogni  modo,  la  funzione  del  nuovo  principio  eu- 
rativo  è,  come  ognun   vede,  tanto    complessa    quanto 
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difficile  a  definire,  e  metterebbe  conto  d'  essere  studiata 
non  solo  per  ciô  che  apporta,  ma  per  ciô  da  cul  salva 
la  vera  arte  di  curare  (1).  Teoria  o  scientificazione 
del  processo  morboso  naturale,  teoria  o  scientificazione 
del  processo  medicamentoso,  il  principio  che  coordina 
i  due  termini,  non  esclude  ne  potrebbe  escludere  il 
magistère  intellettuale,  il  quale  spiccandosi  dalla  loro 
base  obbiettiva  per   elevarsi  nelle   sfere  délia  scienza, 

(1)  Raccomandiamo  al  nostro  Icttore  il  bellissimo  studio  deli'Hi- 
scbel  intornu  aile  funzioni  del  principio  terapeuiico,  che  sotto  il 
tilolo  Le  i.vdigazioni  curative  in  OMiopATiAabbiamo  fatlo  italiano 
e  inserito  in  questo  stesso  volume:  fgli  svolge  largamente  alcune 
fra  le  principali  question!  che,  in  queslo  luogo,  noi  non  potevamo 
che  sfiorare.  Soggiungeremo  tuttavia  alcune  buone  idée  del  Dudgeon 
in  proposito.  «  La  parola  simile,  similitudine^  ha  dato  luogo  fra  glt 
oppositori  deIi*omiopatia,  a  moite  obbiezioni,  alcune  délie  quali  non 
deslitute  di  fondamento.  Che  cosa  iiitendete  voi  per  simile?  scia- 
mano  evsi,  e,  senza  aspettare  risposta,  ciascuno  l'interpréta  secondo 
gli  frulla.  E,  a  dir  vero,  gli  è  impossibile  darne  una  précisa  défini- 
zîone..  Noi  sentiamo  quanto  vaga  sia  r  espressione,  e  di  quanti  si- 
gnificati  sia  capace.  Per  tacere  della  vera  identité,  una  cosa  si  pu(!> 
dire  simile  ad  un'  altra^  passando  da  una  gtwsi  esatta  corrispon- 
denza,  fino  ad  una  debolissima  somiglianza.  Hahnemann  dice  omio- 
patico  quel  rimedio  il  quale  offre  la  maggiore  similitudine  possi- 
bile  tra  i  suoi  effetti  puri  e  i  sintomi  della  malattia.  Ma  la  maggiore 
possibile  puô  essere  molto  rimota  da  una  \era  e  sufflciente  somi- 
glianza. Per  esempio,  la  malattia  sarà  un  fungo  em^tlode,  con  tutti 
i  suoi  fenomeni  concomitant!;  quale  sarà  la  maggiore  possibile  so- 
miglianza fra  di  essi  e  gli  effetti  patogenetici  dei  medicamenli  ?  È 
chiaro  che  il  fenomeno  principale  della  malattia,  il  fungo  medesimo,. 
non  è  minimamente  rappresentato  nella  nostra  materia  medica.  Noi 
possiamo  trovare  alcuni  dei  sintomi  concomitant!,  abbastanza  bene 
imitati  dai  nostri  rimedii.  La  condizione  gaslrica  e  intestinale,  lo 
slato  della  cute,  la  perdita  del  riposo  nella  notte^  la  disposizione 
morale  e  intellettuale,  ponno  essere  abbastanza  bene  rappresentate 
dagli  effetti  medicaroentosi  di  moite  sostanze;  ma  che  perclô?  Go- 
test  i  sintomi  accessorii  sono  comuni  ad  un  gran  numéro  di  stati 
morbosi.  Un  pralico  ci  dira  di  avère  scoperto  nel  fosforo  il  rimedio 
omiopatico  alla  malatlia,  e  ci  dira  di  essere  stato  guldato  nella  sua 
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Yi  ritorna,  dee  tornarvi  sia  colla  preda,  sia  senza,  per 
agevolare  gli  ufficii  dell*  arte.  Teoria  délia  malattia, 
teoria  del  rimedio,  sono  due  creazioni  indipendenti  che 
possono  divergere,  o  convefgere  fra  loro,  ma  conver- 
gono  sempre  per  il  principio,  il  quale  now  si  esplica 
ne  si  applica  accozzando  due  portati  subbiettivi,  sinte- 
tici,  fittizii,  si  chiamino  essi  essenza,  natura,  carattere 
générale  délia  malattia  naturale  o  délia  medicamentosa, 
ma  accozzando  e  iibrando  in  equa  lance  le  reali  e  non 
mutabili  obbiettività  loro.  La  mente  di  Hahnemann 
era  questa;  ma  non  era  qui  tutta:  egli   voile  rendere 

scella  da  un  sintoma  in  particolare,  cioè  piccole  ferite  che  danno 
molto sangue  ;  sintoma dietro  il  guale  egli  amminislrava  il  rimedio; 
e  i  buoni  elTetti  giustiflcavano  la  sua  scella.  Evidentemente  è  questa 
una  similitudine  tirata  coi  denti,  è  una  délie  più  pallide  somiglianze 
che  si  possano  dare  ;  tuttavia ,  benchè  questo  sia  un  esempio  che 
sta  ad  un  estremo,  deve  spesso  accadere,  per  le  moite  e  gravi  dif. 
ferenze  intèrcedenti  tra  Tintensità  délia  malattia  naturale  e  1  lievi 
eiTetti  prodotti  dalle  caute  sperimentazioni  délie  sostanze  medica- 
mentose,  che  la  somiglianza  la  quale  ci  ha  a  servire  di  guida ,  ab- 
bia  ad  essere  debole  e  scolorata  del  pari.  Gli  effetti  puri  dei  medi- 
camenti  rappresentano  i  tratti  essenziali  di  pochissime  fra  le  più 
gravi  malattie,  e  il  pratico  deve  per  conseguenza  cercare  la  somi- 
glianza tra  i  sintomi  accessorii  délia  malattia.  Hahnemann  vuole 
che  la  malattia  e  il  rimedio  somiglino  Tun  l'altro  nei  loro  sintomi 
caratteristici  ;  ma  ciô  ch' egli  intende  per  sintomi  caratteristici  è 
eviâentemente  qualche  cosa  di  ben  di  verso  da  ciô  che  i  nosologisti 
jntendono.  La  materia  medica  si  compone  principalmenle  di  sintomi 
subbiettivi,  cioè  di  sensazioni  provate  dallo  sperimentatore,  ma  i 
sintomi  caratteristici  delle  malattie  sono  pei  nosologi  quasi  sempre 
i  sintomi  principal  mente  obbiettivi  o  ûsici.  Ora,  essendo  questi  scar- 
sissimi  nella  materia  medica,  è  ovvio  che  V  omiopatico  potrà  solo^ 
nella  pluralità  dei  casi,  paragonare  sintomi  subbiettivi  con  subbiet- 
tivi, e  il  suo  cômpito  dovrà  essere  r  indagine  delle  loro  caratteri- 
stiche.  Finchè  trattasi  di  paragonare  sintomi  obbiettivi  con  obbiet- 
tivi, ciô  che  è  solo  possibiie  in  poche  malattie  e  per  pochi  rimedii, 
le  difûcoltà  non  sono  gravi;  ma  gravissime  sono  in  un  paragone 
fra  subbiettivi  e  subbiettivi^  d' onde  la  nécessita  délia  più  minuta 
ed  accurata  investigazione.  Nella  quale  Investigazione  >i  dovranao 
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ragione  del  principio,  voile  teorizzarlo.  Fu  bene  ?  Fu 
maie?  Bene  o  maie  che  fosse,  la  teorizzazione  di  Ha- 
hnemann  ebbe  suir  evoluzione  délie  sue  dottrine  non 
solo,  ma  dell'omiopatia,  una  influenza  troppo  grande*  e 
troppo  manifesta  percbè  la  critica  potesse  rimanersi  muta. 

xxn. 

La  China  produce  un  vero  accesso  di  febbre,  molto 
somigliante  air  intermittente,  e  per  questa    ragione  la 

aver  di  mira  principalmeule  tre  cose  :  i)  la  sede  del  dolore  o  délia 
sensazlone,  e  non  tanto  la  sede  topografica  quanto  ia  struttura,  Tor- 
gano,  0  il  lessuto  del  corpo,  dove  ha  luogo;  2)  Tesalto  carattere 
délia  sensazione,  se  di  ardore^  di  lancinamento,  di  lacerazione,  di 
pressione,  di  lensione,  ecc  ;  3)  le  condizioni  délia  sua  coniparsa,  ag- 
gravamenlo,  miglioramento,  o  cessazîone.  —  Tutte  queste  circostanze 
insieme  riunitecostiluiscono  la  caratterlstica  délia  sensazione,  e-gli 
effetti  puri  del  riniedio  devono  corrispondere  per  tutti  questi  oftpi 
ai  sintorni  délia  malaltia,  onde  poterlo  dire  veramente  omiopàtico, 
a  génie  per  simili  tudine.  Nelle  prefazioni  ai  medicamenti  da  lui  stu- 
diaii,  Hahnemann  ci  diede  aicune  càratteristicfae  dei  sintorni  di  pa* 
recchie  sostanze.  Gosi  délia  bryonia  cUba  egli  dice  che  i  dolori  la- 
ceranti  da  essa  prodotti  sono  aggravât!  dal  movimento^  e  alleviati 
dal  riposo,  mentre  il  contrario  accade  dei  dolori  laceranti  del  rhus 
loœicodendron  :  caratterische  important!  p^r  la  scelta  deli' uno  o 
deiraltro  rimedio  in  undatocaso  di  malattia.  Egli  ne  indicô  moite 
per  non  poche  altre  sostanze,  e  alcuni  fra  i  suoi  discepoli  lo  segui- 
rono  con  vario  successo  in  questa  difflcile  indagine.  Ne  meno  im- 
portant! ed  util!  al  pratico  per  la  scelta  del  medicamento,  furono  i 
tentativ!  di  alcuni  distinti  patologi  délia  scuola,  di  determinare  i 
particolar!  organi ,  tessuti ,  e  sistemi  organici ,  principal  mente  sog* 
gelti  airazione  dei  divers!  rimedii;  cosi  si  concluse^^fefûnità  del* 
VacorUlo  pel  sistema  vascolare,  délia  helladonna  per  le  membrane 
niucose,  délia  In-yonia  e  del  rhus  pei  tessuti  sierosi  e  tendinei,  del 
mercurio  per  le  ossa  e  la  cule,  ecc. ;  tentativ!  e  conclusioni  valevoli 
a  rendere  più  sicura  e  plù  fortunata  la  pratica  deU'omiopatia,  ben- 
chè,  bisogna  confessarlo,  siano  a  un  pelo  del  forviare  dal  re^to  me- 
lodo  chi  le  volesse  per  avventura  considerare  quai!  indicazioni  com- 
plète, da  scusiire  lo  studio  diligente  e  persévérante  àeWdi]^  materia 
medica.  »  Op.  cit.  p.  331  e  seg. 
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prima  soverchia  e  vince  la  seconda  :  era  questo  il  pri- 
mo germe  teoretico  che,  nel  1790,  il  traduttore  di 
CuUen  consegnava  in  una  nota  alla  costui  materia  me- 
dica,  e  che,  cresciuto  e  fronzuto  anche  più  del  bise- 
gno,  era  trapiantato  nell' Organon  cosi:  «  Un' affezione 
dinamica,  nell' organismo  vivo,  è  estinta  d'un  modo 
dure  vole  da  un'altra  più  forte  quando  questa,  sen- 
z'  essere  délia  medesima  specie,  rassomiglia  molto 
alla  prima  nel  suo  modo  di  manifestarsi  »  (1).  «  Qua- 
lunque  malattia  (non  strettamente  chirurgica)  dipen- 
dendo  solo  da  una  peculiare  perturbazione  délia  no- 
stra  forza  vitale  nella  sfera  sensibile  e  funzionale , 
bisognerà  che  in  qualunque  guarigione  omiopatica 
di  cotesta  forza  vitale,  perturbata  da  una  malattia 
naturale,  il  rimedio,  scelto  conforme  la  similitudine 
dei  sintomi,  ingeneri  un'  affezione  artificialc  simile 
alla  malattia  naturale,  ma  un  po'  più  forte  ;  affezione 
la  quale  si  sostituirà,.  per  cosi  dire,  alla  malattia 
naturale  che  è  sempre  più  debole.  Cedendo  allora 
air  impulso  dell'  istinto,  la  forza  vitale  che  non  è 
più  malata  che  délia  malattia  medicamentosa,  ma  lo 
è  un  po'  più  di  prima,  si  trova  obbligata  a  reagire 
più  energicamente  contro  cotesta  nuova  malattia  ; 
ma  r  azione  délia  potenza  medicamentosa  che  la  per- 
turba, essendo  di  brève  durata,  essa  non  tarda  a 
trionfarne  ;  libéra  primamente  delta  malattia  naturale, 
essa  liberasi  pure  dell'  artificiale,  medicamentosa,  so- 
stituita  alla  prima,  e  diventa  quindi  capacedi  ricon- 
durre  la  vita  dell'organismo  nelle  vie  délia  sainte  (2).  » 
Cotesta  che  Hahnemann  denomina  un'  ipotesi  assai  ve- 
rosimile  è  avvalorata  ai  suoi  occhi  da  alcune  propo- 
sizioni  esposte  nei  paragrafi  seguenti  (3),  e  dalle  quali 
credeva  lecito  concludere  che:  «T  organismo  umano  è 


(1)  Organe  n  %  26. 

(2)  O'giion  S  23  e  nota. 

(3)  30,  31,  32. 
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«  molto  più  disposto  a  lasciarsi  perturbai'e  dalle  potenze 
•  medicamentose,  che  non  dalle  influenze  morbifiche 
«  e  dai  miasmi  contagiosi  (1)  ». 

Non  torneremo  sulle  obbiezioni,  a  oui  dietro  accen- 
nammo,  e  che  acquistano  maggior  peso  in  presenza  di 
teorie  che  fanno,  corne  ognun  vede,  délia  forza  vitale 
un  essere  quasi  indipen#e»dente  dall*  organisme,  e 
dalla  malattia  un  altro  essere  indipendente  dall'  uno 
e  dall'  altra  ;  due  esseri  che  fanno  aile  braccia  fra  di 
loro  su  d' un  terreno  neutre,  che  sarebbe  Torganismo, 
finchè  un  nuovo  essere,  la  forza  medicamentosa,  venga 
a  soccorrere  la  vitale.  Ci  va  délia  metafîsica,  e  délia 
buona,'  a  ricomporre  la  povera  U7iità  reale,  il  composto, 
concio  di  tal  guisa  da  un'  altra  metafîsica  che  non 
vorremmo  definîre.  Che  le  malattie  siano  unicamente 
nlterazioni  dinamiche  délia  vita,  Hahnemann  lô  disse 
e  lo  ripetè,  non  air  intente  di  dare  una  spiegazione 
délia  natura  intima  délia  malattia  o  délie  malattie, 
bensi  ail'  intente  di  mostrare  ch'  esse  non  sono  mère 
mutazioni  meccaniche,  fisiche,  o  chimiche  délia  sostanza 
materiale  del  corpo,  ch'esse  non  dipendono  da  un 
principio  morbifico  materiale  (2)  :  egli  voleva  espri- 
mere  ed  espresse  meglio  ciô  che  la  malattia  non*  è, 
di  quelle  ch'  essa  si  sia.  Ma  se  si  puô  e  si  deve  am- 
mettere  nella  pluralité  dei  casi  un' origine  non  mate- 
riale, ossia  ascosaai  nostri  mezzi  d'investigazione,  sarebbe 
una  mirabile  fatuità  quella  di  chi  negasse  la  lesione 
successiva,  la  partecipazione  materiale  dell'  organisme 
alla  malattia  dichiarata;  di  chi  negasse,  se  non  l'in- 
dipendenza,  la  fréquente  ribellione  délie  lesioni  agli 
sforzi  riparatori  délia  natura  e  dell'  arte,  la  fréquente 
insubordinazione  del  locale  al  générale;  di  chi  negasse 
la  qualità  di  causa  alla  >  lesione  che,  in  prima,  era  ef- 
fetto  del  processo  morboso.  Il  medico  non  è  solo  chia- 

(0  8  33. 

(2)  Organon,  §  31.  nota. 
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mato  a  curare  perturbazioni  délia  sfera  sensiWe  e  fnn- 
zionale  dalle  quali  la  malattia  puo  cominciare,  e  il  me- 
dico  omiopatico  tien  conto  délie  lesioni  al  paro  dei 
sintomi,  perché  le  indicazioni  non  si  deducono  meno 
da  quelle  che  da  questi;  ed  è  chiaro  che  il  concetto 
più  razionale  dell'  alterato  composta  rende  assai  meno 
accettabile,  e  molto  più  incomprensibile  Tidea  délie 
azioni  e  reazioni  applicate  ad  una  forza  vitale  in  lotta 
con  una  malattia';  per  quanto  fisiologica  e  plaubibile 
per  se  stessa  sia  V  idea  délie  azioni  e  reazioni  orga- 
nico-vitali. 

Perô  r  assorte  di  Hahnemann,  che  V  affezione  me- 
dicamentosa  sia  più  forte  délia  malattia  naturale,  non 
ha  in  fine  e  in  fonde  altra  prova  alP  infuori  del  fatto 
che  il  rimedio  cura  la  malattia;  e  T  assorte  che  il  ri- 
medio  è  capace  di  agire  sempre,  in  ogni  caso,  e  su 
qualunque  essere  umano,  montre  la  malattia  non  agisce 
che  condizionatamente  (1),  non  potrebbe  provare  la 
maggior  forza  del  rimedio,  ma  solo  la  maggiore  suscet- 
tibilità  deir  organisme  air  azione  medicamentosa  che 
non  alla  morbifica.  Tuttavia  sarebbe  facile  provare, 
come  altri  benissimo  provo  (2),  che  hen  lungi  dair  es- 
sefe  assoluta,  Y  azione  dei  rimedii  suU'  organismo  in 
istato  fisiologico  è  affatto  condizionata  e.  dipendente 
in  gran  parte  dalla  dose  amministrata  ;  che  in  istato 
di  malattia,  la  suscettibilità  ail*  irritazione  specifica 
cresce  per  modo  da  non  essere  tollerata  quella  stessa 
dose  che  è  sostenuta  senza  inconvenienti  in  istato  sano  : 
e  sarebbe  facile  provare  cogli  esempii  stessi  recati  da 
Hahnemann,  che  V  irritazione  curativa,  anzichè  più 
forte,  è  realmente  più-  debole  délia  morbificit.  Ma  sa- 
rebbe forse  più  facile  mettere  Hahnemann  d' accorde 
colla  verità  che  non  colle  variant!  délia  sua  teoria,  la 


(i)  i  32. 

(2)  DuDGEOx,  Lec'ures  on  thp  theory  and  practice  of  romoeopathyy 
p.  70  e  seg. 
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quale  passando  più  tardi  dairOrganon  nel  Trattato 
délie  malattie  croniche,  ci  présenta  va  una  forza  vitale 
impotente  per  la  stessa  a  superare  la  malattia  senza 
Taiuto  del  medicamento  omiopatico  (1);  il  quale  non 
sarà  più  atto  a  soccorrere,  corne  un  tempo,  la  forza 
vitale  mettentlosi  dalla  sua,  ma  dalla  parte  délia  ma- 
lattia, ingannando  e  soUecitando  con  una  nuova  ml- 
naccia,  con  una  specie  di  stratagemma,  una  più  vi- 
gorosa  e  decisiva  reazione  délia  prima. 

Fu  dette  che  Hahnemann  il  teorico,  non  vale  Hah- 
nemann  T  osservatore  ;  e  chi  lo  disse  alludeva  proba- 
bilmente  a  coteste  fantasie  e  ad  cerfaltre  argomentazioni 
rettoriche  (2)  che  nessuno  vorrà  pigliare  sul  serio  : 
tanto  più  ch' egli  stesso  s'affrettava  di  soggiungere, 
«  essere  innanzi  tuUo  necessario,  perché  la  guarigione 
«  abbia  luogo,  la  più  grande  similitudine  possibile  tra 
•  la  malattia  che  si  vuol  trattare,  e  quella  che  il  me- 
«  dicamento  ha  la  capacità  di  suscitare  nel  corpo  uma- 
«  no  »  (3);  e,  del  reste,  la  nuova  legge  terapeutica  es- 
sendo  un  fatto  positive,  «  poco  importargli  la  teoria 
«  scientifica  del  modo  con  cui  ha  luogo  ;  attribuire  egli 
«  poco  valore  aile  spiegazi'oni  che  altri  ne  potesse 
■  dare  (4)  ». 

E  s'  egli  attribuiva  poco  valore  aile  spiegazioni  degli 
altri,  i  suoi  seguaci  ne  attribuirono  ancor  meno  a 
quelle  del  maestro:  le  spiegazioni  floccarono,  ed  al 
vedere  con  quanto  fervore  ciascuno  s' industriasse  a 
trovame  di  nuove,  e  dimostrare  vera  la  propria  ed 
erronée  le  altrui,  si  sarebbe  tentati  di  credere  che  l'im- 
portaoza  attribuita  aUe  spiegazioni  del  processo  cura- 
tivo,  non  fosse  i)oca  agli  occhi   délia  scuola,   se  pure 

(1)  Hahxemâjîn  fingeva  <fi^orare  il  veecbio  adagfo:  nu)rhi  «ir. 
nanUir  cum  medico  {tel  remédia),   $ine  medko ,  et  contra  medicum. 

(2)  Organon,  {  XXVf,  nota. 

(3)  S  3i. 
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lo  era  a  quelli  del  maestro.  Chè  noi  non  duWtiamo 
di  affermare  che  se  V  esperimento  clinico  lo  condusse 
a  quelle  regole  d'  arte  che  contradistinguono  la  nuova 
terapia,  la  sua  teorica  del  processo  curativo  non  fu. 
estranea  aile  sue  ragioni  sperimentali,  e  le  variant! 
délia  teorica  aile  conclusioni  ch'  egli  ne  traeva.  E  in- 
vero,  il  terapista  délie  malattie  croniche,  che  adopera 
i  rimedii  come  spettri  o  fantasîme,  atte  a  sollecitare  la 
reazione  délia  incapace  forza  vitale,  non  pote  va  più 
essere  ne  lo  sperimentatore  délia  china  che  so- 
prafà  la  febbre  intermittente,  ne  il  terapista  che  fa 
del  rimedio  un  alleato  più  che  un  nemico  délia  forza 
vitale.  La  nuova  posologia  usciva  tanto  dalV  osserva- 
zione  e  dallo  sperimento  clinico,  quanto  dalla  teoria 
délie  aggravazionï  medicamentose  ;  ma  questa  non  era 
forse  il  legittimo  portato  délia  teoria  del  processo  cu- 
rativo ?  Teoria  mostruosamente  ontologica,  è  vero, 
ma  che  ne  atterrava  di  più  mostruose,  e  precorreva 
il  concetto  razionale  e  fisiologico  di  una  terapeutica 
che  non  impone  la  sainte  colle  bombe  e  i  cannoni  ri- 
gati  délia  vecchia  materia  medica,  ma  adopera  V  orga- 
nismo,  le  sue  funzioni,  i  suoi  mezzi,  alla  guarigione 
di  se  stesso.  Il  maie,  insomma,  abbarbicavasi  al  tronco 
del  bene,  e  1'  uno  viveva  a  spese  dell'  altro. 

XXIII. 

Hahnemann  ebbe  meno  torto  d*aver  tentato  una  teo- 
rizzazione  del  processo  curativo,  di  quelle  che  d*  aver 
teorizzato  maie.  Una  teoria  veramente  scientifica  non 
potrà  mai  essere  indifférente  all'applicazione  del  principio 
terapeutico  :  di  questo  siam  persuasi  :  ma  la  nozione 
del  processo  curativo,  ossia  Topera  dell'arte,  non  sarà 
mai  desunta  con  certezza  se  non  dalla  nozione  ante- 
riore  del  processo  guaritivo,  ossia  dell' opéra  naturale, 
la  quale  è  più  facile  argomentare  dai  suoi  effetti  che 
conoscere  nelle  sue  cause;  effetti  varii  in  uno  stesso 
processo  morboso  e  nei  diversi  individui ,  quanto  va- 
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rie  probabilmente  e  complesse  sono  le  cause  p:ù  ripo- 
ste e  più  îgDote  che  li  producono.  Ora,  immagini  ognuno 
<[ual  grado  di  certezza  o  di  probabilità  potesse  avère 
una  teorica  la  quale  non  solo  metteva  da  banda,  ma 
impugnava  il  fatto  del  processo  guaritivo  natunde,  spoa- 
taneo,  che  Tarte  si  propone  di  soUecitare,  imitando; 
immagini  ognuno  se  le  teoriche  che  dimenticano  gU  ef- 
fetti  reali  e  noscibili,  per  una  causa  ipotetica  e  ignota, 
che  dimenticano  il  composta  per  la  forza  vitah,  potes- 
sero  veramente  allargare  e  non  anzi  ristringere  il  campo 
dell'arte.  Hahnemann,  in  terapeutica,  dimenticava  per  un 
momento  quel  metodo  empirico,  quella  base  obbiettiva 
a  oui  avea  ricondotto  i  due  termini  materia  medica  e 
patologia;  e  fu  ventura  che  la  nuova  legge  terapica  non 
avesse  d*uopo  di  alcuna  teorica  per  essere  compresa  ed 
applicata,  fii  ventura  che  il  principio  stesso  fosse  la  sal- 
vaguardia  di  tutte  le  false  deduzioni.  Chè  non  è  dalle 
quintessenze  dinamiche  e  vitalistiche,  non  è  dalle  idée 
mon  che  o  generiche  da  qualsivoglia  dotti'ina  partorite, 
che  la  teorica  del  processo  cm^ativo  toglierà  sembianza  e 
sostanza  scientifica.  La  patologia  da  un  lato,  e  la  ma- 
teria medica  dall'altro,  potranno  solo  nelPindagine  del 
fatto  morboso  naturale,  anzi  di  ciascun  fatto  morboso,  e 
nell'indagine  del  fatto^  anzi  di  ciascun  fatto  patogenetico, 
individualmente,  analiticamente  considerato,  elevarsi  ad 
una  teorizzazione  che  non  sarà ,  ripetiamo ,  senza  in- 
tUienza  suirapplicazione  del  principio  terapeutico  gène- 
raie,  ma  di  cui  il  principio  non  ebbe  e  non  avrà  mai 
bisogno  per  funzionare. 

Ed  in  cotesta  reciproca  indipendenza  délie  teoriche 
<lel  processo  curativo  e  délia  legge  per  la  quale  Tarte 
lo  promove,  non  solo  vuolsi  riconoscere  un'altra  nota 
differenziale ,  caratteristica ,  ma  una  preminenza  délia 
nuova  suUe  vecchie  scuole  :  la  preiainenza  anzi  di  ciô 
che  è  scienza  sopra  ciô  che  non  è. 

La  nuova  scuola  non  puô  che  applaudire  agli  sforzi 
perseveranti  e  non  vani,  di  coloro  che  indagano  le  in- 
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time  operazîoni  délie  sostanze  medicamentose  in  corpo 
vivo,  e  le  infinité  metamorfosi  organiche  naturali  o  ar- 
tificiali,  alla  cognizione  délie  quali  le  scienze  ausiliarie 
délia  medicina  soccorrono  mirabilmente  :  ma  la  nuova 
scuola  si  permette  di  dubitare ,  anzi  di  sorridere  délie 
speranz'e  di  chi  aspetta  di  li  le  rivoluzioni  terapeuti- 
che  e  réra  di  un'  arte  non  più  congetturale,  ma  certa, 
.  Più  modestâ  essa  ripeterà  sempre  con  Franklin ,  non 
tanto  importare  il  modo  con  cui  nafura  esegiiisce  le  pro- 
prie leggi,  quanto  il  conoseere  le  leggi  stesse  (1)  ;  le  vec^ 
chie  scuole  invece  camminano  a  ritroso ,  vorrebbero 
conoseere  prima  délia  legge,  il  suo  modo  d'esecuzione, 
prima  di  una  legge  générale  di  relazione  tra  malattie 
e  rimedii,  l'intimo  operare  di  questi,  e  di  paro  passo, 
è  naturale,  Tintima  natura  di  quelle;  senza  riflettere 
che  la  legge  da  sola  puô  dare  stabile  fondamento  ai- 
Tarte  ed  alla  scienza,  e  che  il  modo  d'  esecuzione  po- 
trà  ben  rischiararla,  ma  non  surrogarla  mai;  senza  ri- 
flettere  eh'  eese  sognano  per  la  medicina  ciô  che  nés- 
suno  sognô  mai  per  qualsiasi  scienza  esatta. 

Le  leggi  d'attrazione,  d*  affinità,  ci  spiegano  scient  i- 
ficamente  le  relazioni  dei  corpi  tra  di  loro,  senza  che 
l'intimo  operare,  la  segreta  natura  délie  forze  in  giuoco, 
ci  sia  nota  o  ci  sia  forse  dato  di  conoscerla  mai.  Vero 
è  che  la  legge  di  relazione  tra  malattia  e  rimedio  ri- 
posa  pure  su  d'  una  forza  ignota,  quella  del  composta 
organico-vitale ,  e  coloro  che  sQgnano  le  prefate  sco- 
perte  e  rivoluzioni,  vanno  tra  i  primi  a  sognarne  la 
non  lontana  abolizione ,  od  assimilazione  aUa  forza  od 
aile  forze  inerenti  alla  comune  materia  ;  quasichè  New- 
ton parlando  d'una  forza  d'attrazione  Tintendesse  altri- 
menti  da  quello  che  noi  intendiamo  di  una  forza  or- 
ganico-vitale ;  quasichè  le  vagheggiate  scoperte  ayessero 

(1)  .  .  .  .  it  is  not  of  much  importance  to  us  to  knoV  the  man- 
ner  in  whicb  Nature  exécute  her  laws,  It  is  enough  if  we  know 
tbe  laws  tbemselves.  (Franklin). 
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ad  annuUare  i  fatti  terapici  coi  quali  e  nei  quali  la 
legge  fa  sempre  obbedita  ;  quasichè  la  scoperta  dell'in- 
tima  natura  ed  azione  délia  forza  d'  attrazione  avesse 
a  rovesciare  la  legge  per  la  quale  i  corpi  s'attraggono 
fra  di  loro  in  ragione  diretta  délie  masse  e  in  ragione 
inversa  del  quadrato  délie  distanzel  Eh  via,  dalle  nu- 
vole  dei  vitalismi  incorporel,  si  ripiombi  pure  nelle  an- 
tiche  bolgie  délia  jatrochimica,  délia  jatrofisica,  délia  ja- 
tromeccanica:  il  passato  non  insegnô  mai  nuUa  aUa  vec- 
chia  medicina,  il  vortice  la  rimena  invariabilmente  sui 
suoi  passi.  Ma  se  essa  spera,  l'omiopatia  non  teme. 

XXIV. 

Sarebbe  stato  un  troppo  singolare  privilegio  délia  for- 
mola  similia  similihus  curantur  Tesprimere  esattamente 
per  se  stessa,  e  Tessere  ad  un  modo  solo  interpretata 
sia  da  coloro  pei  quali  la  formola  significava  una  ve- 
rità,  come  da  quelli  che  la  volevano  credere  e  far  cre- 
dere  un  errore.  La  nuova  formola  dovea  andar  incon- 
tro  aile  fortune  serbate  a  tutte  le  formole  generali;  e 
chi  volesse  riferire  anche  una  minima  parte  degli  ar- 
gomenti  analogici,  fisiologici,  filosoflci,  teologici,  morali, 
naturali,  e  sopranaturali  bizzarramente  invocati  a  pro- 
varia ,  a  interpretarla ,  offrirebbe,  ne  siamo  sicuri ,  un 
documento  sufficiente  a  mostrare  come  la  causa  d'una 
verità  possa  trionfare  anche  dei  suoi  peggiori  avvocati. 
La  formola  similia  similihus  è  essenzialmente  terapeutica 
e  rigorosamente  farmacologica.  Togliere  argomenti  al- 
rinfuori  di  questo  campo,  tanto  vasto  e  fertile,  quanto 
sconosciuto  agli  avversarii  nostri,  équivale  a  non  sa- 
pera dove  stia  di  casa  il  nodo  délia  questione.  Ne  ci 
si  opponga  Hahnemann;  egli,  nol  neghiamo ,  non  va 
netto  da  cotesto  peccato ,  sia  pure  in  lui  veniale ,  ve- 
nialissimo  :  certo  è  che  le  frizioni  délie  membra  conge- 
late  colla  neve ,  Y  applicazione  del  calorico  aile  scotta- 
ture,  le  afFusioni  d'acqua  calda  al  capo  nelP  encefalite 
da  Insolazione,  1'  uso  di  piccole  dosi  di  vino  generoso 
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nella  febbre  infiammatoria  pura  e  nel  delirio  febbri- 
le,  dei  sudoriferi  nel  sudor  anglico,  dei  purgativi  nei 
Aussi  di  ventre  cronici,  e  somiglianti  esempi  ed  argo- 
menti  che  Hahnemana  cita  va  in  prova  deir  antica  ob- 
bedienza  alla  nuova  legge  terapeutica,  non  che  délia  sua 
generalità ,  délia  sua  razionalità,  délia  sua  applica- 
bilita ,  non  erano  in  chiave  cogli  esempi  ai  quali, 
€d  ai  quali  soli,  Hahnemann  avrebbe  dovuto  confidare 
la  sua  stringente  argomentazione  (1).  Non  era  certo 
coi  sudoriferi,  non  coi  purgativi,  non  con  alcun  mezzo 
^enerico,  indiretto,  e  perturbativo,  non  colla  somigliaza 
o  coll' imitazione  di  un  solo  fenomeno  offerto  dal  pro- 
cesso  morboso,  che  la  nuova  arte  si  proponeva  T  ese- 
cuzione  délia  legge  ;  e  l'Organon  che  accoglieva  gli  ar- 
gomenti  creduti  atti  alla  dimostrazione  di  una  legge 
générale  di  naturà,  era  costretto  a  confutarli,  almeno 
in  modo  indiretto,  nell*interpretazione  délia  legge  pra- 
ticamente  applicata ,  e  unicamenje  applicabile ,  al  trat- 
tamento  délie  malattie  mediante  le  sostanze  medicamen- 
lose.  A  noi  poco  importa  che  la  legge  similia  similibus 
sia  univergale,  e  abbracci  le  stelle  dei  cielo  e  le  arène 
dei  mare  :  basta  ch*essa  si  sia,  come  è,  una  legge  te- 
rapeutica che  governa  l'uso  dei  tesori  accumulât!  nella 
materia  medica  pura. 

Ed  era  chiaro,  e  lo  era  fin  da  quando  Hahnemann 
intitolava  il  suo  sistema  la  dottrind  degli  specifici  (2) , 
che  la  legge,  la  quale  avea  risoluto  il  problema  délia 
specificità  dei  rimedii ,  non  avrebbe  potuto  dominare 
la  materia  medica  e  Tarte  di  curare,  se  non  a  condi- 
zione  di  valersi  délie  azioni  dirette  e  specifiche  di 
quegli  stessi  rimedii  che  ne  posseggono  di  generiche 
«  d'indirette,  e  che  agli  occhi  dei  poco  intendenti  non 
"  ne  posseggono  che  di  queste. 

Non  vogliamo  intavolare  la  questione  degli  specifici 

<1)  Organon,  guarigioni  omiopatiche  dovvie  al  caso,  I.  cit. 
(2)  E  cosi  r  Intitolô  quasi  esclusivamente  dal  1796  al  i808. 
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e  délia  specificità,  nenimeno  per  il  piacere  di  chiedere 
ai  critici ,  che  fanno  dell'  omiopatia  la  dottrina  degli 
speafici  assoluti,  se  hoiî  è  vero  che  chr  ha  la  trave 
lu^U*  occhio  sia  sempre  disposto  a  ragionare  délia  pa- 
gliucola  neirocchio  altrui.  Ma  se  la  specificità  non  è 
ihe  la  similitudine  intercedente  tra  malattia  e  rimedio 
(e  chi  ne  dubita  oramai?),  è  évidente  che  Tomiopatia 
ne  era  la  ragione  scientifica;  e  se  non  è  possibile  con- 
lepire  V  omiopatia  senza  Y  assolata  individualizzazione 
<lel  malato  e  del  rimedio,  è  pure  évidente  che  in  omio- 
patia sarà  impossibile  concepire  specifici  che  non  siano 
Mativi.  Noi  non  diremo  (  ciô  che  sarebbe  un*  eresia 
jjosologica  )  che  tutte  le  malattie  sianp  specifiche ,  ma 
non  diremo  neppure  (ciô  che  sarebbe  un'  eresia  tera- 
peutica)  che  vi  siano  rimedii  specifici  all'infuori  délia 
nostra  legge  di  relazione.  Concediamo  volontieri  ai 
tritici  nostri  la  libertà  di  tr?ttare  invariabilmente  la 
iAihTQ  periodica  coi  préparât!  di  china ,  la  sifilide  coi 
mercuriali,  la  clorosi  coi  marziali ,  il  delirium  tremens 
<  >11'  opio  ,  e  poi  di  rinfacciare  ail'  omiopotia  gli  specifici 
tmohiti  ;  ma,  d'  altra  parte,  ci  si  concédera  che  la  ra- 
gione scientifica  délia  specificità  ,  dovea  ragguagliare  , 
coine  ragguagliô  fra  di  loro,  tutfe  le  sostanze  medica- 
nientose  specifiche  e  non  specifiche  che  in  materia 
niedica  aveano  del  pari  unapatogenesia,  e  in  terapeu- 
tij-a  un'unica  legge  di  relazione. 

L'  eguaglianza  era  logica  ,  era  inevitabile  :  V  azione 
<liretta,  spéciale,  sui  generis,  posseduta  da  ciascuna  so- 
-tinza  medicamentosa  esperita  nel  sano,  era  la  condi- 
zione  dell'  eguaglianza,  a  quel  modo  che  Y  azione  di- 
retta,  spéciale,  sui  generis,  esercitata  nel  malato,  era 
nna  condizione  délia  specificità.  Epperô,  corne  la  ma- 
teria medica  avea  evitato  le  azioni  generiche,  comuni, 
IK.*rturbative,  chimiche,  fisiche,  meccaniché,  dei  rimedii 
>I»erimentati  nel  sano,  la  posologia  dovea  evitarle  am- 
luinistrandoli  al  malato.  Non  fu  questa  certamente  ne 
U  prinia,  ne  la  sola  ragione  che  menava  Hahnemann 
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a  quella  riforma  délie  dosi  e  délie  preparazioni  deî  ri- 
medii,  alla  quale  non'  era  straniera,  corne  vedemnno, 
ne  la  teorica  del  processo  curativo ,  ne  la  teoria  del- 
rimmaterialità  del  fatto  morboso,  ne  quella  délie  forze 
pure  0  délia  spiritualizzazione  délie  sostanze  medica- 
mentose;  ma  è  innegabile  che  la  materia  medici,  spe- 
rimentalmente  costituita ,  avrebbe  richiesto  in  terapia 
un*equazione  posologica,  anche  airinfuori  di  qualunque 
influenza  teoretîca ,  anche  prima  che  Hahnemann  si 
fosse  convint  o  al"  letto  del  malato ,  che  il  rimedio  , 
scelto  per  similitudine,  puô  di  leggieri  aggravare,  ben- 
chè  temporariamente,  il  processo  morboso.  Era  questa 
una  ragione  che  le  valeva  tutte ,  e  le  vale  ;  e  se  ag- 
giungeremo  che  T  osservazione  e  l'esperimento,  a  cui 
Hahnemann  doveva  la  prima  riduzione  délie  dosi , 
erano  e  rimangono  i  soli  giudici  competenti  deir  atti- 
vità  e  délia  sufficienza  di  quelle  dosi  infinitesime  aile 
quali  l'omiopatia  restô  fedele,  noi  crederemo  non  solo 
di  aver  dato  una  ragione,  ma  di  aver  fatto  il  miglior 
elogio. délia  nuova  posologia. 

Fu  detto  e  ripetuto,  anche  troppo,  che  la  questione 
délie  dosi  e  délia  preparazione  dei  rimedii,  è  questione 
secondaria,  accessoria;  che  la  nuova  posologia  è  un  pro-r 
gresso,  un  immenso  progresse,  ma  non  una  nécessita  im- 
preteribile  délia  nuova  arte:  ma  non  fu  detto  abba- 
stanza  che  la  vecchia  medicina,  se  mai  osservo 
o  sperimentô  in  materia  di  dosi,  non  fu  per  trovare 
la  dose  che  basta  a  guarire ,  ma  quella  che  il  malato 
puô  sopportare  ;  non  fu  detto  che  la  distanza  fra  que- 
sti  due  termini  puô  essere  «norme,e  la  nuova  poso- 
logia lo  dimostrô  ;  non  fu  detto  che  la  vecchia  medi- 
cina, incredula  neile  dosi  che  bastano  a  guarire,  crede 
-tuttavia  neir  utilità ,  nel  bisogno  dei  suoi  correttivi.  Il 
correttivo  di  Hahnemann  era  la  riduzione  délia  dose  ; 
e  chi  cominciava  dal  pomo  di  Newton,  era  ben  degno 
di  finire  coll*uovo  di  Colombo. 
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XXV. 

Non  poche,  del  resto,  sono  le  question!  che  si  po- 
trebbero  dire  a  buon  diritto  più  accessorie  alla  dot- 
trina  di  Hahnemann,  e  vieppiù  accessorie  ail'  omiopa- 
tia ,  'che  non.quella  délie  dosi  e  délia  preparazione 
délie  sostanze  meciicamentose ,  délia  loro  ripetizione , 
délia  loro  alternazione  ,  e  somiglianti  ;  accenneremo  , 
per  un  esempio,  la  questione  etiologica  dei  miasmi  cro- 
nici ,  la  quale  meriterebbe  d*  essere  discussa  per  se 
stossa,  se  non  fosse  prima  discutibile  la  sua  influenza 
sulla  migliore  applicazione  délia  legge  terapeutica.  Ne 
troppo  severi  furono  coloro  che  distinguendo  nelle  dot- 
trine  di  Hahnemann  la  parte  essenziale  dagli  inutili 
ornamenti,  i  veri  incontrastabili  dalle  ipotesi  arbitrarie, 
non  dubitavano  di  affermare  che,  dair  esclusione  di 
({ueste ,  il  nuovo  sistema  avrebbe  guadagnato  un  ca; 
rattere  più  strettamente  scientifico,  logico,  e  razionale 
ohe  non  mostri  negli  scritti  del  maestro ,  epperô  sa- 
rebbe  stato  accolto  con  minore  diffidenza,  giudicato  con 
niaggiore  giustizia  e  abbracciato  con  maggiore  convin- 
zione.  Ghi  abbraccia  le  verità  nuove  deve  lottare  ab- 
bastanza  coi  pregiudizii  vecchi,  per  poter  litigare  anche 
colle  prime  senza  che  la  lotta  riesca- troppo  disuguale. 

A  leggere  gli  scritti  del  Novatore  nessuno  puô  du- 
l)itare  ne  delP  integrità  del  suo  carattere,  ne  délia  so- 
lidità  délie  sue  ragioni  fondamentali;  ma  Hahnemann 
non  era  inaccessibile  alla  passione,  per  quanto  nobile 
e  generosa  fosse  quella  che  le  verità  scoperte  gli  ave- 
vano  acceso  in  petto,  e  la  contraddizione  sistematica 
rinfocolato.  Abbeverato  di  fiele,  egli  lo  tradiva  nella 
parola,  -negli  scritti ,  nel  metodo  critico  delVoflfesa  e 
dolla  difesa;  egli  opponeva  crudelmente  il  nuovo  al 
veccldo;  la  vera  medicina  non  cominciare  che  da  lui. 
Ma  il  passato  délia  medicina  si  compone  di  fatti  e  di 
ragioni  quasi  nella  stessa  misura  ;  le  ragioni  mutarono 
e  mutano,  i  fetti  rimangono;  sminuiti  di  numéro  e  di 
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valore,  ben  s' intende,  perché  la  mobilità  e  la  trasfor- 
mazione  délie  prime  non  puô  che  tristamente  influire 
suirentità  e  la  credibilità  dei  secondi;  ma  rimangono 
ad  ogni  modo.  Ora,  cotesto  passato  si  puô  bipartirp 
in  fatti  di  ragione  del  principio  terapeutico  instaurato 
da  Hahnemann,  e  che  venivano  per  conseguenza  a 
schierarsi  sotto  di  esso  e  convalidarlo:  e  in  fatti  liberi, 
0  non  esplicabili  da  esso,  e  dei  quali  ciascheduno  po- 
teva  farsene  una  lancia  od  uno  scudo  per  ferire  o  per 
difendersi  dal  Novatore.  Hahnemann  non  disdegnô  del 
tutto  i  primi,  e  negô  i  secondi;  la  sua  critica  fu  ar- 
guta  e  potente,  ma  fu  dogmatica,  fu  assoluta,  fu  ne- 
gativa  più  del  bisogno  ;  poichè  Tammissione  di  ciô  che 
non  è  possibile  annichilare,  non  potrà  mai  ne  parère, 
ne  essere^  nemmeno  in  un  riformatbre,  una  conces- 
sione  soverchia,  o  un  atto  di  poca  fede  nei  principii 
délia  sua  riforma.  Hahnemann  e  la  sua  scuola  erano 
in  obbligo  di  provare  che  i  fatti  e  i  mezzi  tradizionali 
di  ragione  del  nuovo  principio,  fecondatore  di  nuovi 
fatti  e  di  nuovi  mezzi,  costituivano  da  soli  un  corpo 
di  scienza  e  d'acte  in  faccia  al  quale  i  fatti  e  i  mezzi 
d'ogni  altro  ordine  non  aveano  più  che  un  valore  mi- 
nimo  ;  erano  in  obbligo  di  provare  la  sufûcienza  e  la 
superiorità  dei  primi ,  V  insufficienza  e  V  inferiorità  dei 
secondi,  l'incompatibilità  degli  uni  cogli  altri,  l'impos- 
sibilità  di  un  un'utile  alleanza  fra  di  loro.  Hahnemann 
recô  in  mezzo  il  danno,  e  stigmatizzô  colla  frase  di 
pratîche  perniciose,  esiziali,  tutta  Tarte  di  curare  che  si 
dilungava  dalTomiopatia.  Non  neghiamo  che  mettere 
in-  nuova  evidenza  i  danni  fosse  bene  ;  ma  era  bene 
dissimularne  i  vantaggi?  Il  nuovo  principio  erasi  co- 
stituito  in  medicina  il  centro  délia  scienza  e  dell'arte: 
era  ragionevole  che  il  centro  temesse  délia  periferia? 

XXVI. 

Hahnemann ,  malgrado  tutto,  riesciva  ad  un  sistema 
nuovamente  e  vigorosamente  connesso  :  e  se  a  riescirvi 
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non  ci  voleva  più  di  quanto  egli  fece,  non  ci  voleva 
meno  di  i«na  materia  médita  pura  creata  ab  imis  fun- 
damentis,  e  di  una  legge  scientifica  di  relazione  fra 
malattie  e  rimedii.  Ma  nor  sappiamo  assai  bene  che 
una  fra  le  più  singolari  colpe  apposte  all'omiopatia 
da  colore  che  rassolverebbero  facilmente  di  tutto  il 
reste,  si  è  quella  di  essere  appunto  un  sistema.  Ogni 
sistema,  dicono,  è  naturalmente  esclusivo,  dun([ue  l'o- 
miopatia,  ancorchè  vera,  non  puô  essere  che  una  esclu- 
sività.  Gon  questo  sillogismo  i  nostri  critici  pigliano, 
corne  sarebbe  a  dire,  due  picdoni  ad  una  fa  va:  con- 
dannano  i  sistemi  e  fanno  Tapologia  deirecletismo. 
Fanno  Tapologia  di  ciô  che  anche  in  medicina  non  è, 
corne  altri  ben  disse,  che  «  una  solennissima  confu-  :> 
sione,  che  ha  per  fondamento  il  disordine,  per  guida 
il  caso,  e  per  ragioni  V  impossibilità  di  trovar  di'  me- 
glio;  »  e  condannando  indistintamente  i  sistemi  non  si 
avvedono  «  di  condannare  corne  cagione  del  maie  cio 
che  è  eflFetto,  di  condannare  la  nécessita  délie  teorie 
corne  cagione  délie  false  teorie,  la  nécessita  délie  spie- 
gazioni  vere  come  causa  délie  spiegazioni  false,  la  né- 
cessita di  bene  ocdinare  il  vero  a  scienza  come  causa 
deU'ordînarlo  maie,  la  nécessita  di  fare  il  bene  e  di 
tentar  le  vie  per  farlo  ragionevolmente,  come  causa  del 
fare  il  maie  e  del  fare  il  bene  a  caso  (1)  ». 

Xoi  riconosciamo,  al  pari  dei  nostri  avversari,  la 
mala  prova  di  tutti  i  sistemi  che  tennero  il  campo  délia 
vecchia  medicina,  ma  è  pur  forza  riconoscere  che  se 
i  sistemi  non  furono  mai  Topera  del  caso,  raro  quella 
ilell'individuo,  e  sempre  quella  dei  tempi  e  délie  scienze 
[Tedominanti ,  ossia  del  complesso  scientifico  délie  di* 
Verse  epoche,  sarebbe  pure  impossibile  che  la  medi- 
cina abdicasse  ai  sistemi,  a  queste  grandi  coordina- 
zioni  dei  fatti  di  sua  pertinenza,  senza  abdicare  per 
«•mpre  alla  scienza  che  li  esplica ,  ed   air  arte    che  li 

i\]  MoRELLO,  RicostruzUme  délia  Scienza,  ecc,  p.  X  e  pag.  22. 
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utilizza.  Sistemi,    dottrine,   teorie,   principii    direttivi, 
senz'essi  sarebbe  appena  possibile  un  empirismo   con- 
finante colla  negazione  non  solo  del  medico,  ma  del- 
Tente  ragionevole.  Il  buon  senso  è  spesso   il   miglior 
complice  délia  rerità;  ond*è  che  se  è   lecito   chiedere 
a  chicchessia  quali  sono  i  vostri  principin  anche  il  me- 
dico si  recherebbe  certamente  ad  offesa  una  domanda 
che  suonasse  press'a  poco  cosi:  arête  voi  dei  principiit 
Vero  è  che  da  principii  a  principii  ci  corre;    e  sa- 
rebbe forse  più  malagevole,  anche  a  chi  si  proponesse 
di  farne  statistica ,  il  numerarli  ed  il  raccoglieiîi  in  un 
solo  steccato,  che  non  il  metterli  ai  capelli  fi*a  di  loro. 
Si  crede  e  si  professa  corne  principio  cio    che   spesso 
non  è  che  una  ragione  di    seconde    e    di   terz'ordineJ 
elevata  all'onore  gerarchico  del  primo,  e  d'altra  parte 
si  erigono  in  principii  generali  certe  proposizioni  o  con- 
cetti  volgari,  vaporosi,  ed  elastici,  che  si  risolvono  in 
una  professione  di  buone  intenzioni  e  nuUa  più:   ep- 
perô  non  è  diminuito  nommeno  di  una  pecora  il  gregge 
sterminato  di  colore  che,  da  oltre  venti  secoli,  vantano 
per  bussola  infallibile  Tosservazione  e  lo  sperimento 
a  quel  modo  che  Donna  Prassede  vantavasi  di  secon 
dare  i  voleri  del  cielo,  senz*  avvedersi  di  une   sbaglic 
grosso,  ch'era  di  prendere  per  cielo  il   suo   cervelle 
ne  son  rari  coloro  che  fanno  délia  medicina  una  mera 
questione  di  metodo,  vantando  o  incolpando  rinduziom 
0  la  deduzione,  Tanalisi  o  la  sintesi,  il  réalisme  o  i 
nominalismo,  di  ciô  che  nessun  processo  metafisico  pe 
sô  stesso  e  per  se  solo,  potrà  darô  o  togliere  aile  scienzj 
fislche.  Udiamo  parlare  di  sani  principii  fisiologici  e  d 
fatti  anatomo-flsiologici ,  di  vitalismi  e  di  organicismj 
in  perpétue  contraste  fra  di  loro,  di  jatromeccaniei,  a 
jatrofisici  e  di  jatrochimici  che  disputano  alla  vita    il 
sue  leggi,  di  naturisti  che  le  adorano  in  ginocchio,  q 
antinaturisti  che  difûdano  di  tutto,  fuorchè  degli  eroisn: 
delParte,  di  sistematici  che  sorridono  di  compassione 
chi  non  è  con  essi,  di  empirici  che  si  gloriano  di  no 
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csserlo,  di  eclettici  che  trovano  ralchimia  délie  con- 
«ordanze  nella  gran  discordia,  anzi  nel  caos  di  tutte 
le  dottrine  mediche,  vive,  morte  e  moritare.  E  udiamo 
iiinciare  di  libertà  e  di  tolleranza  scientifica  corne  se 
l'istoria  dell' omiopatia  non  appartenesse  ai  felicissifni 
tempi  nostri,  ma  a  quelli  délia  tortura  e  dei  roghi. 
ïant'è;  il  medico  del  secolo  decimonono  è  libero  di^' 
iiedere  in  qualsiasi  principio,  ed  anche  in  nessiino, 
l»urchè  non  abbia  la  debolezza  di  credere  nei  principii 
«k'iromiopatia;  i  liberissinii  pensatori  délia  medicina 
«  ontemporanea  non  tollerano   neppure   la   sincera   di- 

>  ussione  di  principii  che  non  sarebbe  lecito  accettare, 

>  iiza  accettarne  tutte  le  consegùenze;  oh!   hanno   ra- 
:-:oue;  i  vecchi  principii  sono  più  coinpiacenti. 

XXVII. 

Xè  domanderemo  ai  critici  délie  escluslvità  sistema- 
t>he,  se  la  vecchia  medicina  non  mostri  di  essere, 
■•  non  sia  realmente,  più  esclusiva  deU'omiopatia ,  esclu- 
iado  per  Tappunto  quel  principio  e  quoi  mezzi  che 
^  uio  il  criterio  scientifico  deirescludere  e  deU'accettare. 
h  pratico  che  non  ha  sistemi,  che  non  è  esclusivo, 
'U  che  nel  caso  concrète  deve  pure  accettare  una  ra- 
L''»ae  od  un  mezzo  qualsiasi  di  cura,  è  necessaria- 
U'^nte  costretto  ad  escludere  un.  numéro  grandissimo 
^iiltre  ragioni  e  d*altri  mezzi,  non  essendovi  malattia, 
!»'  caso  concreto  dove  i  mezzi  più  diversi  ed  opposti 
:  iii  siano  stati  lodati  con  egual  calore,  e  confortât!  da 
îiu  egual  numéro  di  prove  e  di  ragioni;  il  suo  criterio 
•ini  in  un  caso  la  propria  esperienza  o  Taltrui  auto- 
i  ti,  in  un  altro  la  statistica,  in  un  terzo  un  aforisma 
.l'pocratico,  in  un  quarto  im'ipotesi  biochimica,  ma  non 
•ri  mai  un  criterio  certo  e  invariabile  d'elezione,  pér- 
it* l'eclettismo  esclude  di  natura  propria  quel  centro 
limita  che  ogni  scienza  possiede  e  che  ogni  sistema 
'  iiidustria  di  trovare.  Non  già  che  i  sistemi  délia  vec- 
■«ia  medicina  siano  guari   riesciti   a   trovare   cotesto 
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centro:  e  ne  vedemmo  il  perché:  anzi,  chi  ben  cou- 
sideri,  non  vi  fu  mai  sistema  che  rimanendo  conse- 
guente  a  principii  sempre  remotissimi  dal  centro,  non 
si  dilungasse  da  questo  assai  più  çhe  non  reclettismo; 
o  che,  peccajido  d'inconseguenza,  non  vantaggiasse 
meno  de'  suoi  sforzi  nel  dissimulare  il  suo  peccato. 
Quarè,  per  esempio,  il  sistema  che,  per  essere  conse- 
guente,  non  abbia  dovuto  o  rinunziare  agli  specifici  o 
negarli?  I  vecchi  principii  furono  sempre  impotenti  a 
ragionare  e  subordinare  a  se  stessi  ciô  che  la  medi- 
cina  ha  di  più  certo,  e  Tarte  di  più  necessario  ;  e  ne- 
gare  gli  specifici  era  sicuramente  più  facile  che  rinun- 
ziarvi:  quindi,  non  più  specifici!  ma  eccitanti,  contro- 
stimolanti,  ipostenizzanti ,  ricoslituenti,  alteranti,  e  via 
di  passo.  I  sistematici  non  ebbero  più  nuUa  da  invi- 
diare  al  priore  del  convento,  che  con  un  segno  di  croce 
e  mi  fiât  piscisl  assolveva  la  selvaggina  dalla  colpa 
di  comparire  in  refettorio  anche  nei  giornL  magri.  Ma 
sottratti  gli  specifici  alla  giurisdizione  di  una  legge  te- 
rapeutica  che  dovea  partire  da  essi,  ossia  dal  fatto 
più  certo  e  dai  mezzi  più  necessarii,  per  procedere  ai 
meno  certi,  ai  meno  necessarii,  ed  ai  più  disputabili, 
che  dovea,  ci  si  permetta  ancora  la  metafora,  partire 
dal  centro  per  giungere  alla  periferia,  è  chiaro  che  il 
criterio  dell'escludere  e  deU'accettare  non  avrebbe  po- 
tuto  appartenere,  e  non  appartiene  veramente  che  ad 
un  sistema  il  quale  fa  degli  specifici  la  sua  base  scien- 
tifica  di  speculazione,  e  la  sua  base  artistica  d'opéra- 
ziona.  L'omiopatia  pertanto  che  esclude  il  dubbio  per 
il  certo,  l'accessorio  per  il  necessario,  la  curva  perla 
retta,  iparalogismi  per  la  scienza,  sarà  certamente  esclii- 
si  va;  ma  non  sarà  orgogliosa  di  esserlo? 

XXVIII. 

L'omiopatia  non  ebbe  mai  pentiria  d'ingegni  ai  quali 
non  parve  superfluo  di  tornare  con  nuovi  modi  e  cou 
nuovi  argomenti,  alla  duplice  dimostrazione  di  ciô  cho 


IXTRODUZIONE  67 

afl  Hahnemann  pel  primo  incumbeva   di    dimostrare; 
iiitendiamo  le  verità  délia  nuova  e  gli  errori  délia  vec- 
chia  medicina.   In  rébus  noiis  comtittiendis,  potremmo 
noi  pure  ripetere  con  Ulpiano,  evidens  esse  utilitas  dé- 
bet ut  recedatur  ab  eo  jure,  quod  dm  aequum  risum  est. 
Ne  altro  fine  ci  siamo  noi  proposti  nel  tratteggiare  larga- 
mente,  corne  finora  tratteggiammo,  la  ritorma  di  Hahne- 
mann, sia  nelle  sue  relazioni  con  se  stessa,  che  nelle 
sue  relazioni  colla  vecchia  medicina  ;  neir  esporre  libe- 
ramente,  senz'ira  se  non  senza  amore,  un  sistema  di 
idée  e  di  principii ,  il  quale,  se  non  è  sempre  conforme 
ai  principii  ed  aile  idée   del  riformatore ,   è    per  noi 
più  conforme  a  quell*  evidenza  senza  cui  è  tanto    dif- 
ficile Vessere  persuasi  quanto  il  persuadere.  Sappiamo  ^ 
Ijene  che  Tevidenza  non  è  affare  da  Introduzioni  ;  ma 
raro  è  che  Tedificio  non  risponda  al  disegno,  e  le  con- 
seguenze  aile  loro  promesse  :  epperô  se   abbiamo   toc- 
cato  a  tutte  le  questioni  inerenti  alla  nuova  dottrina, 
o  soUevate  da  essa,  se  abbiamo  palpato  alcuna    délie 
piaghe  più  riposte  che  offesero  ed  ofifendono   il  corpo 
di  ima  scienza,  mezzo  in  potenza  e  mezzo  in  atto;  noi 
sapremo  svolgere  ed  approfondire  ad  una  ad  una  tutte 
le  questioni  che  abbiamo  considerato  nella   loro  gêne- 
rai ità   e  nelle  loro  attinenze  reciproche,  ed  entrati  nella 
gran    clinica  dei  sistemi  vecchi  e  nuovi,   non    rispar- 
mieremo  all'uopo  ne  il  ferro,  ne  il  fuoco  di  una   cri- 
tica  chirurgica.    Critica  impersonale  côme  la  scienza  a 
cui  s'inspira,  e  senz'altra  passione  fuorchè  quella  délia 
verità  a  cui  tende.  Critica  necessaria  a  qualunque  di- 
sciplina che  non  voglia  trincerarsi   neir  immobilità    di 
un  catéchisme,  ma  vieppiù  necessaria  a  quella  che  rac- 
chiude  in  se  stessa  una  questione  umanitaria,    la  cui 
soluzione  pratica,  quotidiana,  di  tutte  Tore,  è   affldata 
a  chi  mai?  ad  una  nuova  specie  di  Auguri   che   con- 
fessano  non  potersi  guardare   in    viso    senza   sorride- 
re  (1),  ad  una  crescente  famiglia  dj  scettici  che,  come 

(1)  BouiLLAUD,  Essai  sur  la  philosophie  médicale,  p.  30S. 
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sôienzîati,  ripudiano  ciô  che  corne  artisti  son  costretti 
ad  accettare. 

Noi  non  parliamo  (ben  si  sa)  del  gregge  dei  raestie- 
ranti,  dei  braccianti  délia  professione,  parliamo  del 
medico  non  destituto  di  studii,  di  raziocinio,  e  di  buona 
fede,  aile  prese  colle  terapie  ufficiali,  coi  volgari  pre- 
giudizîi,  colle  funeste  iÙusioni,  coi  profond!  sconforti 
di  che  è  seminato  il  campo  délia  sua  vita  interiore. 
Noi  non  parliamo  del  medico  credente  in  una  fisiolo- 
gia,  in  una  patologia,  in  questa  o  in  quell*altra  scienza, 
parliamo  deir incredulo  nelParte  muta,  parliamo  del 
pratico  che  ha  il  coraggio  délia  propria  ragione  se  non 
quello  dei  propri  atti. 

Che  lo  scetticismo  sia  il  colmo  délia  scienza,  ben 
lo  disse  e  poteva  forsç  dirlo  un  tempo  il  principe  de- 
gli  storici  délia  medicina;  ma  la  conseguenza  logica, 
.  immediata ,  irrimediabile,  lo  scetticismo  nell'arte,  che 
altro  poteva  sigrlificare  se  non  Tabolizione  di  questa? 
Ma  Tarte,  questo  parto  delT  istinto  umano,  questa  ma- 
dré e  nutrice  délia  scienza,  è  forza  sopravviva  alla 
sua  proie;  è  forza  che,  rinnegata  da  questa,  ricada 
nelle  braccia  di  un  empirismo  faccendiere  e  brutale. 
E  se  Todierna  abjezione  deirarte,  se  il  malessere,  lo 
scoraggiamento,  o  T  indifferenza  dei  suoi  ciiltori  titola- 
ti,  condivisa  da  un  popolo  d'infermi,  se  Taudacia, 
r  improntitudine,  o  la  credulità  di  profani  agirti,  tras- 
fusa  in  un  altro  popolo  non  meno  numeroso,  possa 
ripetere  d'altronde  le  sue  cause,  noi  domanderemo  agli 
oppositori  délia  dottrina  che  rappresenta  la  fede  nella 
scienza  e  per  la  scienza. 

Negare  la  medicina  è  facile,  far  senza  di  essa  è  difR- 
cile,  ma  fare  délia  medicina  senza  credervi  è  un  privi- 
lî^gio  che  Tomiopatia  abbandona  ai  suoi  contradditori. 
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LA  DETERMINAZIONE  PRATICA  DELLA  FORMOLA 
Similia  similibus  curentur 

STUDIO  DEL  DOTTOR  B.  HIRSCHEL  (l) 


La  somîgKànza  che  intercède  fra  rimedio  e  malattie  è 
priijcipalmente  riconoscibile  dai  sintomi  provocati  dallo 
sperimento  del  rimedio  neU'uomo  saiio  e  da  quelli  che 
appartengono  essenzialmenle  alla  malattia.  Non  devesi 
per6  limitare  a  questi  segni  esterni,  vi  vuol  essere  eziandio 
una  relazione  di  somiglianza   (corriHpondenza  totale)  ed 

(i)  Abbiamo  trascelto  questo  brano  dal  Compendium  der  Homôo- 
patliie  nach  ikrem  netiesten  standpunkte  und  Anleilung  zum  studium 
und  zur  praxis  derseWen,  von  D.  Befnhard  Hirschel,  3  auQ.  Wien,  1864. 
Hraumûller.  p.  91  e  144;  e  Tabbiamo  trascèlto  non  solo  per  invogliare 
un  qualche  amico  dell' omiopatia  ^cientifica  a  regalare  al  nostro 
paese  una  versione  compléta  di  quesVOpera,  sotto  ogni  rispetto  com- 
inendevolissima ,  ma  percbè  non  avremmo  noi  saputo  svolgere  me. 
glio  e  più  profondatijente  questo  tema,  da  cui  l'omiopatia  deve  ne- 
cessariamenle  pigliar  le  mosse  per  procedere  alla  discussione  di 
tiitte  le  altre  questipni  che  ne  dipendono.  A  love  principium  :  Tor- 
d  ne  naturale  di  un'esposizione  délia  nuova.dottrina  cMmporrebbe 
Hi  cominciare  ad  ogni  modo  dal  suo  princip'o;  e  il  desiderio  di 
condurre  nel  vivo  délie  cose  accennate  neirihtroduzione,  coloro  che 
vorranno  pigliarci  a  guida,  non  entra  per  ultime  nelle  rag  oni  che 
ci  consigliano  ad  appiccarle  a  mo*  d'appendice  le  belle  pagine  del- 
rnirschel 
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ima  specifica  conformità  dei  singoli  rimedii,  colla  sede  » 
il  processo ,  le  interne  ed  esterae  condizioni  e  relazioni 
causali  del  caso  morboso ,  affinchè  il  carattere  spéciale 
del  rimedio  risponda  esattamente  alla  spéciale  natura  délia 
malattia.  Ed  è  di  coteste  relazioni  che  intendiamo  occu- 
parci  partitamente. 

IL    TRATTAMENTO    SINTOMATIGO 
DELLE    VEGGHIE    SGUOLE    E    DELLA   NUOVA. 

Le  indicazioni  per  la  scelta  del  rimedio  si  desumono: 

1)  Dal  complesso  dei  sintomi  délia  malattia ,  fatta 
spéciale  distinzione  tra  primarii,  secondarii,  idiopatici,  pa- 
tognomici  e  diagnostici  (diagnosi). 

2)  Dai  sîstemi  od  organi  afifetti  (base  anatomo-fisio- 
logica). 

3)  Dal  processo  morboso,  sua  natura,  istoria  e  durata 
(base  fisio-patologica). 

4)  Dagli  interni  elementi  etiologici  che  stanno  per 
cosi  dire  alla  radice  délia  malattia  (causa  prossima),  iu 
quanto  siano  riconoscibili  con  certezza;  e  dalle  cause  ec- 
çitanti  esteriori,  anche  quando  sia  necessario  cercarle  a 
gran  distanza  (per  esempio  in  croniche  malattie,  afifezioni 
discrasiche).  (etiologia). 

5)  Dalle  peculiarità  deir  individuo  malato  in  relazione 
all'età,  al  sesso,  alla  costituzione,  al  temperamento,  aile 
peculiarità  psichiche,  al  modo  di  vivere,  ecc. 

6)  Dalle  peculiarità  délie  relazioni  atmosferiche  e  tel- 
luriche  in  riguardo  al  clima,  alla  temperatura,  al  periodo 
deiranno,  al  momento  del  giorno,  aile  prevalenti  endémie 
ed  épidémie. 

7)  Dalle  particolari  moilificazioni  che  le  influenze 
esterne  ed  interne,  quali  il  moto,  il  riposo,  l'aria  aperte, 
Tesercizio  mentale,  i  particolari  atti  funzionali  (il  man- 
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gîare,  il  bere,  ecc.)   inducono  nella  sintomatologia  délia 
malattia  e  del  riinedio. 

Ora  chi  confronti  il  trattamento  sintomatico  délia 
vecclîia  e  délia  nuovâ  scuola,  deve  por  mente  aile  tre 
îiidicazioni  inerenti  ad  un  piano  di  cura:  1)  Vindicatio 
•caumlis^  Toggetto  délia  quale  è  la  distruzione,  la  rimo- 
zione,  o  il  dominio  délia  causa  dello  stato  morboso: 
2)  Vindicatio  essentialis^l^i  quale  mira  a  impadronirsi  del 
processo  più  essenziale  del  caso  morboso,  come  quello 
dal  quale  dipende  tutto  il  reste  ;  e  3)  Vindicatio  symptoma'^ 
tica^  la  quale  tende  solo  a  rimovere  o  moderare  partico- 
lari  sintomi  molesti,  ad  ovviare  accidenti  intercorrenti  ed 
a  far  contre  a  pericoli  provenienti  da  una  complicazione 
di  relazioni.  Essa  è  pienamente  giustificata  dal  fatto  che 
ne!  maggior  numéro  dei  casi,  il  pericolo  dériva  piuttosto 
da  perturbazioni  secondarie  e  terziarie,  che  dal  processo 
essenziale.  Epperô  è  dessa  contemplata,  permessa  o  ri- 
^hiesta  : 

1)  Nelle  malattie  che  guariscono  spontaneamente. 

2)  Quando  v' hanno  sintomi  che  molestano  o  aflfran- 
gono  le  forze  del  malato. 

3)  Quando  un  sintoma  particolare  solo  lontanamente 
€onnesso  alla  malattia  principale ,  fa  ostacolo  alla  cura 
0  vieta  Tuso  del  rimedio  conveniente. 

4)  Nelle  perturbazioni  secondarie,  pericolose  all'esî- 
^tenza  {indicatio  vitalis). 

6)  Quando  sovrasta  la  morte. 

5)  In  tutte  le  malattie  incurabili. 

7)  In  casi  di  diagnosi  incerta,  quando  il  trattamento 
sintomatico,  come  mezzo  di  accertarla,  sia  possibile  o  per- 
messo. 

Facendoci  da  questi  principii ,  i  quali  caratterizzano 
tutta  Tarte  allopatica  di  curare,  noi  cominciamo  a  discer- 
nere  i  vantaggi  délia  nuova  scuola.  Questi  stanno: 
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1)  In  ci5  Che  le  tre  sovrascritte  indicazioni  sono  per 
lo  più  comprese  nel  metodo  omîopatico  di  cura,  e  qùîndî 
si  présenta,  anche  agli  occhi  dei  nostri  oppositori,  corne* 
lin  metodo  razionale  di  trattamento. 

2)  In  ci5  che  il  metodo  sintomatico  di  trattamento 
délia  vecchia  scuola  è  in  tutto  diverso  dall'  osservazione 
dei  sintomi  in  omiopatia,  la  qnale  non  ha  nalla  a  yeder& 
con  quel  povero  processo  empirico  che  distingue  la  prima» 

3)  Nel  fatio  che  ben  raramente  interviene  in  omio- 
patia  ciô  che  risponde  ail'  indicatio  symptomatica  deirallo- 
patia,  ed  anche  allora  con  molto  maggiori  guarentigie  di 
successo.  In  quanto  poi  al  trovare  sperimentalmente  il 
bandolq  di  una  matassa  imj^rogliata,  di  un  caso  dubbio  » 
noi  possiamo  sempre  risparraiarcene  Tincomodo,  perché 
tutto  il  nostro  sistema  di  terapeutica  riposa  su  d'una  base^ 
molto  più  sicura.  Chi  esamini  un  po'davricino  le  reali 
contiiigenze  pratiche,  non  tardera  a  riconoscere  che  gli  è 
specialmente  in  allopatia  che  il  trattamento  sintomatico 
puro  ha  la  maggior  estensione,  non  ristringendosi  esso  a 
quel  casi  soltanto ,  nei  quali  anche  Tomiopatia  vi  ha  ri- 
corso,  cioè  quando  la  diagnosi  sia  incerta  (7.°  ptmto),  o 
necessaria  una  palliazione  (1.**  al  6.°  punto). 

Noi  domanderemo  alla  coscienza  di  qualsiasi  allopatico 
quanto  spesso  sia  possibile  Tadempire  air  indicazione  eau- 
sale  0  essenziale,  e  quanto  spesso  colle  migliori  intenzioni 
dei  mondo  e  con  una  bibiioteca  in  corpo ,  la  più  acuta 
diagnosi  lo  metterà  in  grado  di  far  contre  aile  cause  ed 
airessenza  délia  malattia? 

I  sintomi  délia  malattia,  i  segni  esterni,  sono  per  una 
diagnosi  tanto  necessarii  agli  ailepti  délia  vecchia  scuola 
quanto  a  quelli  délia  nostra.  Ma  troppo  spesso  i  primi 
si  credono  di  pigliar  corpo  a  corpo  la  malattia,  mentre 
schermeggiano  [sintomaticamente  contre  qualcuna  délie 
parti  che  la  costituiscono.  Ne  s'avvedono  che  i  loro  ra- 
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gîonamenti  sono  paralogîsmi.  Quando ,  per  esetnpio ,  un 
d' essi  fa  diagnosi  di  dissenteria,  e  dalla  sua  supposta  es- 
senza  deduce  Tutilità  di  un  opiato,  il  quale  tuttavia  non 
fa  che  moderare  o  rimovere  il  tenesmo  o  la  diarrea,  senza 
punto  toccare  ajl'essenza  délia  raalattia,  il  trattamento 
non  è  certo  ne  causale,  ne  essenziale,  ma  solo  sintoma- 
tico.  E  non  sarebbe  difficile  dimostrare  ugualmente  che 
la  maggior  parte  delle  cure  allopatiche  sono  in  questo 
senso  meramente  sintomatiche.  L'uso  del  clorpformio  nelle 
névralgie,  dei  drastici,  delle  sostanze  acri,  delle  coppette, 
delle  frizioni  irritanti  nelFamenorrea,  dei  risolventi,  degli 
aloetici  nella  costipazione  abituale,'  délia  digitale,  délia 
squilla  neir  idrope ,  e  via  di  seguito ,  costituiranno  forse 
delle  cure,  ma  delle  cure  che  abbiano  a  vedere  qualcosa 
coU'essenza  délia  malattia,  no  per  certo. 

Le  due  scuole  hanno  ugualmente  bisogno  délia  cogni- 
zione  dei  sintomi.  Gli  è  il  processo  mentale,  interprète^ 
coordinatore,  e  giudice  di  cotesti  sintomi,  che  sépara  le 
due  scuole,  come  quello  che  involge  un  diverso  modo  di 
considerarli  e  di  usarne.  L'allopatico  con  questi  sintomi 
créa  una  diagnosi  délia  malattia,  dalla  quale  tutte  le  pe- 
cnliarità  sono  escluse,  ed  un  rimedio  antagonista  alla 
presunta  essenza  od  alla  cosi  detta  causa  prossima,  vieu 
prescelto. 

Anche  Tomiopatico  considéra  i  sintomi  come  parti  co- 
stitutive  del  quadro  morboso,  come  strumenti  diagnostici, 
raa  non  ditnentica  Tuno  per  Taltro:  egli  non  perde  mai 
di  Yista  i  sintomi  siccome  indicatori  nella  scelta  del  me- 
dicamento,  perche  essi  gli  rappresentano  obbiettivamente, 
mediante  le  loro  peculiarità,  la  spéciale  natnra  délia  ma- 
lattia ,  salvandolo  dalle  illusioni  a  cui  pu5  condurre  il 
processo  di  composizione  subbiettiva;  laddove  Tallopatico 
costruisce  da  se,  subbiettivamente,  cotali  nature,  e  per- 
tanto   abbandona  la  base  obbiettiva.  Oppostissimo  deve 
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essere  per  conseguenza  il  risultato.  Il  processo  mentale 
deir  allopatico  mena  ad  una  necessaria  finzione ,  da  una 
parte  in  conseguenza  délia  difettiva  cogni/ioae  dei  rimedii, 
deiraltra  precisamente  in  conseguenza  di  una  astrazione 
dai  sintomi;  ma  troppo  spesso  mena  ad  un  trattamento 
tutto  sintomatico  perché  le  razionali  relazioni  di  cui  di- 
spone  non  bastano. 

Il  processo  mentale  deir  omiopatico ,  al  contrario  ,  dà 
TJiediant  î  Tuso  dei  sintomi,  un'obbiettiva  rappresentazione 
del  quadro  morboso,  il  quale  nella  sua  totalità  mena  ad 
una  cura  essenziale  e  reale. 

Il  metodo  sintomatico  di  trattamento  tien  conto  dei 
sintomi  individuali,  o  dei  sintomi  corne  tali,  senza  analisi 
mentale,  valutazione  o  connessione;  processi  ai  quali  la 
^uova  scuola  attende  con  diligenza  spéciale.  Lo  scopo 
precipuo ,  la  cosa  più  importante  a  conoscersi  per  essa 
non  sono  certamente  i  sintomi,  ma  Tessenza  délia  ma- 
lattia  in  tutte  le  sue  relazioni  ;  vero  è  che  ai  sintomi,  in 
quanto  son  essi  il  miglior  mezzo  di  giungere  alla  cogni- 
zione  di  cotesta  essenza,  e  di  determinare  le  suddetto  re- 
lazioni, essa  annette  uno  spéciale  valore.  Sono  i  mezzi 
per  giungere  al  suo  fine,  e  la  base  délie  sue  osservazionL 
In  questi  segni  esterni  si  riflette  il  tipo  interiore  délia 
malattia;  nella  loro  totalità  si  contengono  le  parti  costi- 
tutive  e  caratteristiche  del  tutto.  Dai  fenomeni  ofFerentisi 
air  osservazione  e  come  a  dire  in  superficie,  noi  dobbiamo 
concludere  aile  interne  relazioni  causali  :  ed  è  ciô  che 
l'omiopaticQ  fa,  poich'egli  non  puô  ne  deve  arrestarsi  alla 
sola  osservazione,  alla  mera  apparenza,  come  farebbe  un 
fanciiiUo,  ma  procedere  a  combinare,  a  determinare  e  con- 
<îludere.  Egli  pure  costruisce  per  se  stesso  una  diagnosi  délia 
malattia,  separando  T essenziale  dai  non  essenziale;  egli 
pure  distingue  i  fenomeni  primarii  e  ^econdarii,  patogno- 
nomici,  simpatici,  e  via  discorrendo;  egli  pure  fa  la  débita 
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stîma  deireleraentoetiologico  corne  deir  estrinseco  costî- 
tucnte;  ma  egli  non  perde  mai  di  vista  ne  confonde  Tob- 
biettivo  reale  substrato ,  col  prodotto  mentale ,  subbiet- 
tivo,  di  sua  creazione  ;  e  cosi,  saldo  alla  macchia,  è  sicuro 
di  non  perdere  la  bussola.  Degli  stessi  segni  individuali 
nelle  loro  particolari  relaziûni  egli  ha  d'uopo  per  addivenire 
ad  una  comparazione  coi  sintomi  délia  inalattia  medica- 
mentosarartificiale,  ch'egli  allora  procède  a  combinare  e  sta- 
bilire,  corne  prima  ha  fatto  con  quelli  délia  malattia  natu- 
rale,  allô  scopo  di  ottenere  un  tipo  corrispondente  di  ma- 
lattia medicamentosa  artificiale.  Quanto  più  stretta  la  cor- 
rispondenza  délie  parti,  tanto  più  esatta  quella  del  tutto 
col  tutto.  Ma  questo  non  dev'essere  il  risultato  di  una  ope- 
razione'meccanica,  del  coprire  semplicemente  una  parte 
coiraltra,  bensi  di  i^na  giudiziosa  comparazione,  di  una 
discriminazione ,  di  una  sintesi  dipendente  dalla  più  fina 
analisi;  altrimenti  non  si  giungerebbe  che  ad  una  somi- 
glianza  puramente  esteriore,  formale,  e  non  interna,  non 
essenziale.  Di,riflessione  è  d'uopo  per  trovare  una  somi- 
glianzache  non  si  fondi  sopra  mère  esteriorità,  ma  che 
significhi  una  vera  interna  afllnità  e  corrispondenza,  quale 
da  noi  si  cerca.  Wunderlich  nel  suo  Esame  délie  regole 
délia  classificazione  (1),  rivcde  di  proposito  i  criterii  par- 
ticolari deiromiopaticità,  ch'egli  denomina  essenziali  o 
illusorii  e  accidentali.  In  quanto  alla  somiglianza  dei  fe- 
nomeni  esterni  egli  osserva  giustamente  che  aflfezioni  le 
più  disparate,  per  ciô  che  riguarda  le  cause,  gli  antécé- 
dent! e  le  interne  mutazioni,  possono  parère  simili,  dacchè 
sintomi  superficiali  assai  spesso  dipendono  da  non  essen- 
ziali concomitanti.  Una  supposta  somiglianza  di  cause  pu6 
spesso  appaiare  affezioni  di  forme  le  più  disparate,  perché 
generalmente  noi  abbiamo  solo  una  imperfetta  e  parziale 

(1)  Pag.  62. 
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cognizione  délie  cause  délia  malattia,  ed  una  parte  délie 
cause  ci  sfngge  e  non  è  presa  in  considerazione. 

Una  simiglianza  nelle  alterazioni  degli  organi  piû  es- 
senzialmente  affetti  ci  fornirebbe  il  terreno  piû  naturale 
di  una  classiiicazione,  se  noi  potessimo  sempre  conoscere 
le  essenziali  rimutazioni,  e  non  pigliassimo  per  tali  délie 
perturbazioni  accidentali  o  consécutive. 

Ne  Telemento  sintomatico,  ne  Tetiologico,  ne  l'anato- 
mico,  possono  per  conseguenza  da  soli  bastare.  Noi  non 
possiamo  far  senza  di  alcuno  di  essi;  ma  siamo  bensi 
costretti  assai  spesso,  in  mancanza  d'altre  guide,  a  te- 
nerci  stretti  alla  somiglianza  sintomatica,  esteriore  délia 
forma  patologica.  Cotesti  criterii  hanno  un  grande  valore 
per  ciô  che  riguarda  il  principio  omiopatico  nertratt-a- 
mento  délie  malattie,  e  noi  possiamo  per  conseguenza  ap- 
plicarli  con  poche  modificazioni  alla  legge  similia  similibus, 

È  évidente  da  tutto  questo  che  la  somiglianza  dei  slq- 
tomi  è  un  importantissimo  elemento  in  omiopatia,  perché 
gli  è  desso  che  si  présenta  immediatamente  ail' osse4;;va- 
zione,  e  che  ci  mena  diritto  e  nel  modo  più  sicuro  alla 
peculiari  e  più  riposte  condizioni  e  fenomeni  ;  ma  d'altra 
parte  è  évidente  che  da  solo  non  puô  bastare,  ne  ci  basta^ 
e  che  pertanto  l'accusa  lanciata  all'omiopatia  di  essere 
cioè  un  metodo  puramente  sintomatico  di  cura,  già  ribat- 
tuta  e  rimandata  anche  da  noi,  va  considerata  corne  una 
parola  vuota. 

Qualunque  pratico  avrà  osservato  che  una  somiglianza 
meramente  sintomatica,  per  quanto  imponente  a  primo 
aspetto,  lo  condurrebbe  fuor  del  retto  sentîero,  se  moite 
piètre  miliari,  gettate  dall'osservazione  e  dalla  riflessione 
sul  siio  cammino,  non  gli  insegnassero  la  maniera  di  giun- 
gere  ad  una  buona  scelta  tra  i  molti  rimedii  apparentemente 
indicati.  E  perché  noi  abbiamo  a  che  fare  con  rimedii  si- 
mili e  non  identici,  tra  î  varii  gradi  di  somiglianza  solo  il 
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più  somîgliaûte,  cioè  dire  il  rimediô  che  più  lo  sarà  sotto 
ogni  aspetto,  avrà  per  se  la  maggior  probabilità  di  successo. 
Corne  esempio  di  codesta  interna  discrepanza  e  in  uno 
€3teriore  simili tudine ,  noi  daremo  i  sintomi  addomin?li 
di  Belladonna  e  di  Veratrum: 


BELL ADONNA. 

Convulsîooi  nei  muscoli  addo- 
luinali. 

Distensione  e  durezza  deir  ad- 
doiiie. 

Colica  violenta,  con  vomito  e 
urgenza  di  corpo. 

Dolori  sirappanli  nella  regione 
del  fegalo,  agli  ipocondrii  e  pro- 
fondamente  neiraddome,  eec. 

Punture  nel  ventre. 

Violenio  dolore  tagliente  nel- 
Tadddome. 


Colpo  di  dolore  tagliente. 

Punture  mute;  coipi  violenti 
conie  di  collello. 

VIolento  dolore  tensivo  e  pre- 
menle  in  tiitlo  Taddome.    . 

Costrizione  crampoide,  dlsten- 
:^ione  a  scosae.  Tensione  cram- 
poide  che  vieta  il  più  piccolo 
movînriento. 

Dol  re  premente  e  strappant» 
nella  regione  ombilicale.  Senso 
[  s:ringi  I  ento,  corne  di  una 
mano  che  afferrasse  Tombilico, 
e  che  obbliga  a  riptegarsî  ali'in- 
nanzi. 

Pressione  corne  da  corpo  pe- 
sante. 

Forti  e  romorosi  borborigmi 
neir  addome. 

Senso  corne  di  corpo  duro  pre- 
mente air  infuori  verso  T  aneilo 
inguinale. 


VERATRUM. 

Convulsion!  nei  muscoli  addo- 
minali. 

Dolor  muto  neiraddome  da  fla- 
tulenza  e  distensione. 

Dolori  colii'i,  dopo  il  vomito; 
Goliche  immediatamente  dopo  un* 
urgen/a  di  corpo;  dopo  Tevacui* 
zione,  ttnesmo. 

Colicbe  pungenti. 

Dolor  muto  premente,  come  da 
causa  traumatica. 

Colicodinia  strappante.  Dolore 
di  taglio  e  di  stiramento. 

Dolore  nell'  adiome ,  come  lo 
sparasse  un  coltello. 

Dolor  tensivo  negli  ipocondrii. 

Colica,  come  se  tutti  gli  inte- 
stin! fossero  strozzati  in  un  nodo. 

Pressione  dolorosa  alla  regione 
del  cieco. 


Mormorio  da  flatulenze  e  pun- 
ture. 


Borborigmi  nell'  aldome. 


Airinguine  sinistro  un  senso 
come  di  ernia  che  voglia  fuoru- 
scire. 


Quanto  non  s' assomigliano    codesti  sintomi,  eppnre 
quanto  diversa  è  Tapplicazione  dei  due  rimedii,  conforme 
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il  signîficato  délia  loro  sîntomatologia  !  Certo  pu5  darsî 
il  caso  in  cui  i  sintomi  si  mostrino  più  simili  a  quelli  di 
Veratrum  che  non  a  quelli  di  Belladonna,  eppure  sia  pro- 
priamente  quest'ultima  il  rimedio  indicato,  perché  la  Bel- 
ladonna risponde  alla  colica  infiammatoria  più  che  alla 
spasmodiea,  e  viceversa  il  Veratro.  E  invero  i  sintomi  di 
una  péritonite  possono  somigliarQ  quelli  del  Veratro ,  e 
tuttavia  resistere  alla  sua  azione,  perché  se  il  carattere 
di  Belladonna  risponde  alla  péritonite,  non  si  puô  dire 
altrettanto  di  quelle  del  Veratro.  Una  più  esatta  com- 
parazione,  un  esame  più  profonde,  il  tener  conto  di  molti 
e  diversi  elementi,  sono  cose  indispensabili  a  voler  sta- 
bilire  una  relazione  specifica  tra  il  rimedio  e  la  malattia, 
a  voler  trovare  in  ogni  caso  individuale  ciô  che  è  più 
conveniente  ed  indicato. 

Ma  noi  dobbiamo  ora  procedere  verso  l' indagine  ob- 
biettiva,  di  cui  sono  materia  i  fenomeni  osservabili. 

IL   MOMENTO    ANATOMIGO,    LA   LOGALITA*. 

Il  momento  anatomico,  la  località  mérita  spéciale  con- 
siderazione.  La  patologia ,  dacchè  cominciô  a  seguire  le 
malattie  daLloro  punto  locale  di  origine,  ed  a  dare  una 
spéciale  attenzione  alla  base  anatomica,  ontrô  in  un'  éra 
novella  ed  acquistossi  per  conseguenza,  fine  a  un  certo- 
punto ,  il  primo  titolo  al  nome  di  medicina  fisiologica  ; 
titolo  perô  che  solo  le  sue  fatiche  avvenire  le  guadagne- 
rapno  appieno. 

La  medicina  fisiologica  anch'essa  non  pu5  far  a  mena 
di  battere  questa  via ,  se  pur  vuole  raggiungere  la  sua 
indicazione  principale  :  quella  delV  individualizzazione. 
Poichè  ogni  organe  possiede  la  sua  vita  particolare  e  la 
sua  propria  e  individuale  specie  d' attività,  la  cognizione 
délie  specifiche  relazioni   dei  rimedii  coi  particolari  or- 


LE   INDIGAZIONI   GURATIYE  79 

gani  e  colle  funziojii  ch'essi  ^erturbano,  è  un  gran  passa 
verso  T  intelligenza  deU'azione  mendicamentosa  in  géné- 
rale e  verso  la  cura.  Noi  opponiamo  alla  malattia  sor- 
presa  nel  suo  punto  d' origine  e  nel  suo  primo  elemento 
di  sviluppo ,  il  rimedio  che  localmente  agisce  ;  le  parti 
contendenti  occupano  lo  stesso  terreno ,  ed  una  diretta 
azione  reciproca  ne  deve  conseguire. 

Inoltre ,  la  base  anatomica  ci  offre  le  condizioni  di  certe 
forme  ed  alterazioni  dello  stato  morboso,  le  quali  hanno 
nna  maggiore  o  minore  influenza  générale,  in  propor- 
zione  deir  estensione ,  délie  proprietà  dei  diversi  tessuti , 
e  délia  connessione  di  cotesti  tessuti  fra  di  loro. 

Noi  deduciiimo  dalla  base  istologica  alcune  leggi  pa- 
tologiche  generali,  e  le  applichiamo  aile  rispettive  loca- 
lità.  Per  esempio,  noi  sappiamo  che  rinfiammazioniB  pré- 
senta terminazioni  molto  diverse  secondochè  essa  invade 
le  membrane  sierose  e  le  mucose,  e  noi  ne  teniam  conto 
in  caso  di  pleurite,  di  pericardite,  e  di  gastro-enterite  ; 
od  usiamo  deU'unità  del  processo  catarrale,  il  quale  corne 
processo  congestivo  dipendeiite  dalla  peculiare  struttura 
délia  membrana  mucosa ,  segue  mi  decorso  molto  simile, 
sia  che  attacchi  i  bronchi,  il  ventricolo  o  il  sistema  ge- 
nito-urinario.  La  questione  capitale  è  lo  studio  délia  sfera 
d'azione  propria  del  rimedio,  o,  per  parlare  con  rigore,  la 
questione  délia  località,  ossia  degli  organi  affetti. 

Noi  dobbiamo  in  prima  conoscere  se  un  medicamento 
agisce  sul  cuore,  sui  polmoni,  sulla  vescica,  sul  cervel- 
le ,  ecc.  Di  questo  modo  noi  giungiamo  ad  una  cogni- 
zione  certa,  benchè  generica,  dei  processi  fisio-patologici 
che  si  svolgono  in  una  o  più  jarti  delV  organisme ,  toc- 
che  e  perturbate  dal  medicamento.  In  générale  più  d'un 
organe  vien  perturbato  da  un  solo  ed  identico  rimedio.  Noi 
poniamo  quindi  un'  altra  quistione ,  cioè  quai  parte  di 
codesti    organi    sia   sopratutto    afifetta   dal   rimedio,  e 
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quindi  ne  deduciamo  una  affinîtà,  vuoi  colle  membrane 
mucose,  vuoi  col  sistema  linfatico,  vuoi  col  sistema  ca- 
pillare ,  o  coir  albero  venoso.  Se  noi  conosciamo  che  un 
medicamento  ha  una  decisa  azicne  su  di  un  sistema 
anatomico  o  sopra  un  particolare  tessuto ,  possiamo  dire 
di  conoscere  già  qualche  cosa  dei  caratteri  fisiologi  del 
ximedio;  di  che  ne  fa  fede  una  certa  regolarità  di  decorso 
malgrado  la  differenza  di  sede.  Noi  acquistiamo,  per 
espriraerci  con  maggior  precisione,  una  più  esatta  intel- 
ligenza  del  tipo  dell'  azi'one  medicamentosa  ;  perché  noi 
conosciamo  non  solo  V  influenza  sugli  organi  del  corpo 
come  tall ,  ma  eziandio  i  cangiamenti  indotti  nelle  più 
remote  parti  elementari  degli  organi  e  dell'  organisme 
intero.  Noi  quindi  sappiamo  perché  lo  stesso  medicamento 
agisca^ugualmente  su  diverse  parti  del  corpo,  e  ci  si 
fanno  patenti  le  relazioni  del  rimedio  col  processo  mor- 
boso,  essenzialmente  dipendenti  dalla  .base  anatomica. 

Per  questa  ragione,  se  il  sapere  su  quali  organi  un 
medicamento  esercita  la  sua  azione,  è  di  capitale  impor- 
tanza  onde  determinare  la  sua  attività  funzionale  (poichè 
gli  organi  o  i  sistemi  organici  offrono  délie  unità  o  dei 
gruppi  funzionali),  non  meno  importante  è  il  sapere  su 
quali  elemeoti  istologici  un  medicamento  eserciti  la  sua 
influenza,  vale  a  dire,  se  sul  végétative  (le  membrane,  i 
leganlenti),  o  suU'animale  (i  sistemi  nervoso  e  musculare), 
o  sul  substrato  générale ,  suUe  riposte  riserve  délia  vita 
(la  linfa,  il  sangue,  le  cellule). 

Questo  ci  addita  da  un  lato  gli  interni  precedenti  délie 
funzioni ,  e  dair  altro  ci  dà  una  soluzione  délie  formali 
permutazioni  di  struttura,  le  quali  ci  si  presentano  .spe- 
cialmente  nelle  differenze  del  processo  morboso,  nel  quale 
r  elemento  funzionale  ed  il  materiale  hanno  una  parte 
ugualmente  importante.  Bicapitolando ,  è  délia  massima 
importanza  il  conoscere  in  quale  organo  la  malattia  ab- 
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tia  la  sua  sede  precipua,  poichè  le  perturbazioni  funzio- 
nali  e  i  sintomi  in  cui  si  traducono,  ne  sono  una  neces- 
saria  dipendenza. 

Dobbiamo  quindi  dîstinguere  qnali  tessuti  elementarî 
siano  affetti,  ed  accertare  la  loro  struttura. 

L'iperemia^  ci  foraisce  un  eserapio  abbastanza  chiaro 
di  quanto  diciamo.  La  relazione  délia  località,  délia  basé 
istolof^ica,  colla  specie  d'alterazione  che  vi  puô  averluogo, 
è  qui  più  che  altrove  manifesta  ;  una  infiammazione  deî 
polmoni  ecciterà  sintomi  ben  diversi  da  quelli  di  una 
iafiaramazione  del  ventricolo,  e  seconde  che  la  membrana 
nmcosa,  il  parenchima,  le  vene  o  i  capillari  ne  saranno 
la  sede  o  il  punto  terminale,  présentera  grandi  difife- 
renze  di  forma ,  tuttochè  il  processo  per  se  stesso  non 
muti. 

Gli  studii  di  Berres  (1)  intorno  alla  disposîzione  délie 
minime  arterie  e  délie  ramificaziorii  venose  del  sistema 
capillare,  diedero  modo  di  coUocare  le  iperemie  suUa 
l>ase  locale  più  specializzata. 

È  cosi  che  grandi  diflferenze  deriveranno  dalla  forma 
finale  délie  ramificazioni ,  per  es.,  del  tessuto  lineare , 
vascolare  dei  musculi ,  assai  poco  disposto  a  diventare 
î])eremico  ;  del  longitudinale  délia  sostanza  nervosa ,  che 
î»ermette  un  rapide  corso  e  ricorso;  del  longitudinale 
tessuto  misto  délie  membrane  fibrose;  del  dendritico 
•lelle  sierose  ;  del  plesso  vas.colare  radiato  degli  organi 
ijhiandolari;  dei  tessuti  erettili,  e  via  di  seguito,  pei  quali 
la  maggiore  o  minore  facilita,  intensità  e  durata  délie 
iperemie  potrà  essere  anatomicamente  spiegata.  Non  mené 
importanti  sono  le  anastomosi  délie  arterie  capillari  colle 
vene  capillari  nelle  semplici  maglie  a  rete  (maschennetzen)^ 

(i)  Berres'  Anatoraie  der  Mikroskop.  Gebilde  des  Menschl.  K.  S^ 
30-70,  und  WuNDERLiCH'*  Anwendung  auf  die  Pathologie,  S.  354. 
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nella  maglia  di  connessione  (  musculi ,  nervi ,  membrane 
fibrose),  nella  maglia  circolare  (ghiandole,  polmoni,  so- 
stanza  corticale  del  cervello),  nelle  reti  vascolari  intrec- 
ciate,  nelle  formazioni  composte  (organi  dei  sensi,  papille^ 
délia  lingua,  piloro,  intestini  tenui,  papille  del  tatto,  go- 
nitali),  nelle  maglie  complicate  (membrane.sierose,  corio^ 
membrane  mucose). 

Codesta  cognizione  è  tanto  importante  in  farraacodi- 
namia  quanto  in  patologin,  e  non  pu6  essere  indifférente 
antivenire  la  cognizione  délie  relazioni  specifiche  dei  ri- 
medii  cogli  organi,  aprendoci  la  via,  médian  te  la'compa- 
razione  e  V  analisi ,  ad  una  comprensione  del  modo  cou 
cui  i  singoli  rimedii  agiscono  sui  particolari  tessuti  e  si- 
sterai  del  corpo.  Noi  vogliamo  attenerci  all'esempio  del- 
l' iperemia  sovraccennato ,  la  quale  tuttavia  sta  alla  ra- 
diée deirinfiammazione,  e  presentare  in  un  modo  générale 
le  differenze  di  alcuni  fra  i  più  notevoli  rimedii  antiflogi- 
stici.  Sono  del  numéro,  Taconito,  la  brionra,  il  mercurio,. 
il  fosforo,  la  pulsatilla,  lo  zolfo. 

Quanto  diversa  non  è  la  loro  azîone,  sia  che  si 
guardi  ail'  elemento  organico  locale ,  sia  che  al  for- 
male!  (1) 

L'aconito  è  indicato  nelle  infiammazionî  arteriose,  nelle 
attive  perturbazioni  capillari  délia  membrana  mucosa 
degli  occhî,  del  canal  intestinale,  degli  organi  uropoietici 
e  respiratorii,  délie  membrane  sierose  e  fibrose,  e  meno 
quando  trattisi  di  organi  parenchimatosi  e  gbiandolari , 
d'infiammazioiie  délie  tgnache  cellulari  dei  vasi,  dei  nervi 
e  dei  musculi  (Gerstel),  délie  membrane  sinoviali  (ar- 
trîte). 

(1)  Abbiamo  ap^ena  bfsogno  di  dire  cbe  in  questo  luogo  non  al- 
Judiamo  allé  differenze  caratteristicbe  cbesMncontrano  inaltre  parti 
délia  patogenesia  di  questi  rimedii ,  non  avendo  qui  ad  occuparct 
d'altro  che  délie  differenze  deir elemento  anà*o?nico. 
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La  belladoima  non  partecipa  meno  del  carattere  attiTO 
infiammatorio,  ma  predilige  il  sLstema  venoso  per  inter- 
posizione  del  nervoso,  e  puo  convenire  in  caso  di  eretismo 
nei  fancinlli  e  nelle  donne,  di  infiammazioni  risipelacee, 
e  in  qnelle  del  sistema  linfatico  e  ghiandolare;  è  indicata 
nella  méningite  e  cerebrite ,  nelle  oftalmie  scrofolose , 
gottose  e  catarrali ,  nelle  peritoniti ,  metriti ,  nefritidi , 
pnenmoniti,  artriti,  in  ispecie  quando  prevalsero  le  con- 
gestioni  venose:  probabilmente  in  seguito  a  paralisi  del- 
Tapparato  circolatorio. 

La  brionia  ha  una  spéciale  relazione  colle  infiammazioni 
dei  tessnti  membranosi,  e  cogli  esiti  loro  peculiari,  spe- 
cialmeute  délie  membrane  siorose,  dei  tessnti  fibrosi,  come 
pure  coi  processi  congestivi  dei  capillari  periferici  ;  è 
indicata  neirencefalite ,  nella  méningite ,  nella  pleurite 
muscul.ire  e  sierosa,  nella  peritonitide,  neirinfiammazione 
deir  inviluppo  sieroso  del  fegato  ;  nella  mastite  ,  nella 
bronchitide,  nella  pneumonite  (  parenchimatosa ,  secondo 
stadio)  ;  nella  psoite. 

Il  mercurio  domina  specialmente  il  sistema  venoso  e 
capillare,  i  linfatici,  le  ghiandole,  i  tessuti  sierosi,  fibrosi 
e  sopratutto  i  mucosi ,  in  ispecie  quelli  del  canale  in- 
testinale, délie  vie  aeree,  degli  organi  orinarii  e  ge- 
nitali  ;  i  comuni  integumenti ,  le  ossa  :  e  la  sua  azione 
è  tanto  estesa  qnanto  profonda ,  dacchè ,  mediante  il 
mercurio ,  una  diretta  mutazione  délia  crasi  sangui- 
gna  ha  luogo.  Epperô  nessun  rimedio ,  tranne  V  aconito , 
gli  si  pnô  pareggiare  quanto  a  potenza  d'azione  antiflo- 
gistica. 

L'  azione  del  fosforo  nelle  infiammazioni ,  sembra,  al 
contrario^  molto  più  dipendente  daU'influenza  del  sistema 
nervoso.  Il  suo  nso  come  antîflogistico  è  più  circcscritto 
e  più  relative  alla  forma,  al  carattere  délia  malattia,  ed 
alla  sede.  Egli  agisce  nelle  infiammazioni  délie  membrane 
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macose  (  degli  occhi,  del  naso,  di  carattere  cronico  c  di- 
scrasico,  délie  faucî,  dello  stomaco  e  degli  intestini,  dei 
bronchi),  nelle  pleuritî,  nelle  pneamoniti,  nelle  mastitidi, 
quando  si  danno  quelle  particolari  condizi^ni,  dalle  qnali 
sembra  procedano  un'azîone  del  sistema  nervoso  sui  ca- 
pillari  e  le  loro  pareti,  ed  una  decomposizione  dei  liquidi 
cîrcolanti. 

Neirazione  délia  pulsatilla  e  dello  zolfo  il  sistema  ve- 
noso  ha  la  parte  principale;  la  pulsatilla  tuttavia  eccita 
specialmeute  il  sistema  venoso  capillare,  le  membrane 
mucose ,  sierose  e  fibrose  :  ed  è  indicata  nellO'  infiamma- 
zioni  délie  palpebre ,  nell'  otite ,  nell'  angina  venosa  con 
allargamenti  varicosi,  neirorchite,  nella  prostatite,  nella 
pneuraoûitide,  nella  gonite  e  nella  psoite.  Lo  zolfo  svolge 
la  sua  azione  segnatamente  sul  sangue  stesso,  ma  predi- 
lige  i  più  grandi  e  i  più  piccoli  rami  venosi,  le  mem- 
brane mucose,  gli  organi  ghiandolari,  la  pelle,  le  ossa,  i 
legamenti,  le  parti  fibrose  e  gli  apparati  articolari  ;  d'onde 
le  sue  applicazioni  neir  infiammazione  délie  ghiandolo, 
neir  ostéite,  nella  risipola,  nelle  oftalmie,  nella  flogosi 
délia  membrana  mucosa  del  naso ,  neir  angina  cronica, 
nella  gastrite  cronica,  neirepatite,  nella  pneumonite,  nella 
pleurite,  neirartritide,  ecc.  quando  predomini  il  qarattere 
nervoso.  Ad  impedire  qualunque  men  retta  intelligenza 
di  quanto  vogliamo  significare,  notisi  che  codesti  risultati 
sono  in  primo  luogo  dovuti  agli  sperimenti  fisiologici  sul 
saiio ,  benchè  tutta  Y  esperienza  pratica  venga  a  confer- 
marli.  Mediante  i  sintomi  noi  dobbiarao  costruire  il  tipo 
morboso  di  ciascun  medicamimto.  Dalla  comparazione 
délie  rispettive  località  dove  si  manifestano  i  -sintomi 
connessi  a  ben  definite  forme  morbose,  Telemento  géné- 
rale anatomico-istologico  è  posto  in  chiaro  ;  e  del  suo 
più  profondo  significato,  in  riguardo  al  processo  morboso 
ed  alla  legge  d'azione,  noi  diremo  ora  piû  estesamente. 
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Ma  prima  dobbiamo  al  nostro  lettore  alcune  spiegazioni 
iiitomo  ail'  estensione  dell'azione  dei  rimedii. 

ESTENSIONE     DELL'  AZIONE  ! 
AZIONE     LOCALE     E     GENERALE. 

L'omiopatia,  in  riguardo  alla  relazione  specifica,  locale, 
dei  suoi  rimedii,  procède  dal  fatto  che  ogni  azione  me- 
dicamentosa  è  originariamente  locale,  limitât  a  ad  uno  o 
a  pochi  punti.  E  invero,  tutte  le  influenze  esteriori,  sia 
materiali,  sia  dinamiche,  o  mentali,  devono  primamente 
afifettare  il  nostro  organismo  in  un  determînato  punto. 
La  fisiologia  colle  sue  dottrine  suUe  fibre  primitive  e  la 
conducibilità  nervosa,  e  in  uno  V  anatomia  microscopica, 
elevarono  a  legge  cotesto  fatto.  L'azione  locale  puô  tut- 
tayia  toccare  contemporaneamente  a  più  punti.  Ora  qui 
abbiamo  una  doplice  possibilità  d'innanzi  a  noi.  0  Tazione 
rimane  circoscritta  ai  suoi  primi  punti  d'  attacco ,  o  si 
dififonde  e  diventa  ciô  che  possiamo  denominare  un' azione 
générale,  benchè  v'abbia  sempre  qualche  parte  delVorga- 
nismo  che  ne  resta  immune,  e  per  conseguenza  in  nessnn 
caso  vi  possa  mai  essere  più  di  una  molto  estesa  localizza- 
zione.  L'estensione  delFazione  dipende  principalmente  dalle 
proprietà  anatomico-fisiologiche  délia  parte  aflfetta,  avuti 
tuttavia  nella  débita  considerazione  la  natura  e  la  durata 
deiragente,  la  sopravenienza  di  nuove  cause  di  pertur- 
bazione,  o  Tazione  topica  o  meccanica  délie  parti  e  dei 
prodotti.  Sarà  essa  quindi  tanto  maggiore,  in  proporzione 
dei  legami  dei  punto  col  resto  delForganismo  ;  o,  per  ac- 
cettare  una  frase  d'uso  comune,  in  proporzione  délia  di- 
gnità  délia  parte  centrale  deir  organo  o  dei  sistema  di 
organi  affetti.  Questo  è  vero  in  particolar  modo  dei  si- 
stema nervoso-  e  sanguigno.  Se  noi  possiamo  conoscere 
che  l'uno  o  Taltro  di  questi  sistemi  furono  afifetti,  pos- 
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siamo  anche  concludere  ad  una  luolto  estesa  azione  sina- 
patica.  Perô  devesi  supporre  che  reccitamento  abbia  avuto 
una  origine  locale  e  circoscritta ,  e  quindi  la  demanda: 
quali  furono  le  parti  aflfette?  il  cervelle?  il  midoUo  spi- 
nale (le  fibre  sensorie  o  motrici)?  i  ganglii?  le  pareti 
vascolari?  le  arterie?  le  vene?  i  capillari  di  un  paren- 
chima?  il  sangue  stesso?  Ma  per  giungere  a  coteste  ra- 
mificazioni  noi  dobbiamo  conoscere  con  certezza  il  punto 
centrale,  cognizione  difficile  che  una  logica  presentazione 
e   sviluppo  del  tipo  délia  raalattia  ponno  agevolare. 

Da  quanto  abbiamo  detto  è  chîaro  che  1)  insieme  alla 
cosi  detta  azione  générale,  è  possibile  un'altra  spéciale  e 
peculiare  sopra  uno  o  più  punti,  la  quale  puô  essere  (a) 
0  la  causa,  o  (b)  le  sue  conseguenze  ;  e  che,  2)  in  parti- 
colare,  procedendo  da  un  organo,  per  esempio,  il  cuore,  i 
polmoni,  il  fegato,  un' azione  puô  propagarsi  al  sangue  od  al 
sistema  nervoso,  la  quale,  la  sua  volta,  ecciti  délie  reazioni. 

Applicando  queste  osservazioni  aile  leggi  dell'  arte  di 
curare,  noi  osserviamo  che  una  malattia  locale  puô  essere 
curata  retrogressivamente  da  un  rimedio  d' azione  géné- 
rale, del  pari  che  una  aflfezione  générale  puô  risentire  gli 
effetti  curativi  del  trattamento  di  una  parte  spéciale. 

La  parte  che  questa  relazione  di  località  ha  nelle  varie 
scuole  di  medicina,  pone  la  loro  diversità  in  chiarissima 
luce.  In  allopatia ,  dove  V  azione  locale  di  un  rimedio  è 
conosciuta  solo  ab  usu  in  morbis^  le  relazioni  colla  pato- 
logia  sono  assai  vaghe.  Prevalendo  Tuso  dei  mezzi  gene- 
rali  conformemente  aile  catégorie  dogmatiche,  essendovi 
sovrani  i  cosi  detti  metodi  generali,  la  relazione  locale 
si  puô  dire  un'  eccezione  (  e  invero  Wunderlich  chiama 
delusione  l'aspettarsi  dei  vantaggi  in  terapia  dalle  loca- 
lizzazioni  in  patologia),  e  il  più  spesso  coïncide  colla 
topica  (esterna)  o  coU'azione  sintomatica.  L'allopatia  che 
si  propone  di  operare  sopratutto  per  antagonismo,  col- 
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Feceitare  le  secrezioiii,  coi  derivativi,  ooi  presidii  qnantita- 
tivi  e  chimki,  e  s^natamente  coU'a^re  sni  costitueuti  del 
san^e  (aitenmti,  risolTenti,  dilnentî,  corroborasitî),  trasci- 
nata  da  un  oscuro  îstinto  salle  vie  «della  patologia  umo* 
raie,  l'allopatia,  diciamo,  che  colle  dosi  ponderose  Tuole 
impadrouiisi  di  tutto  ror^^anismo ,  non  lisentirà  tutto  il 
•danno  che  Fignoranza  e  la  negligenza  délie  locali  pecu- 
liarità  dei  saoi  medicamenti  le  arreca,  ma  certamente 
essa  rinimzia  e  si  spoglia  di  tatti  i  Tantaggi  di  un  laodo 
diretto  di  cura  che  co^li  stessi  presidii  potœbbe  ottenere. 

Bademacher,  al  contrario,  aimette  e  gîustamente  un 
^an  yalore  a  queste  localizzazioni  ;  ma,  pur  troppo!  un 
valore  eccessivo,  poichè  malgrado  le  proteste  in  contrario 
dei  suoi  discepoli,  egli  sorpassa  aile  qualità,  e  créa  di- 
cstinzioni  artificiali;  come  le  sue  catégorie  di  rimedii, 
imico  obbietto  délie  sue  investigazioni  terapeutiche,  pro- 
vano  abbastanza. 

Per  trovare  coteste  localizzazioni  egli  ha  una  indica- 
2ione  pratica.  La  sua  divisione  in  rimedii  per  gli  organi 
e  pel  sistema  générale  (a  torto  denominati  da  Eissel 
rimedii  pel  sangue)  vale  solo  in  quanto  essa  soccorre  alla 
ijcelta  di  uno  di  essi,  o  piuttosto  alVaddizione  di  parecchi 
deiruna,  od  alla  combinazione  d'ambedue  le  classi;  du- 
plice  divisione  la  quale  è  logicamente  e  fisiologicamente 
insostenibile,  in  conseguenza  délie  difficoltii  di  distinguere 
e  separare  (come  del  resto  lo  stesso  Kissel  confessa),  délia 
•complessità  dei  sistemi  intercorrenti  e  delF  avvicenda- 
mento  délie  malattie  degli  organi  e  del  sangue;  e  ci6 
4senza  badare  al  fatto  che  Tazione  del  sistema  nervoso  e 
del  sangue  su  di  un  organo  è  affatto  dimenticata,  benchà 
questa  possa  essere  locale. 

Noi  pertanto  non  crediamo  che  Bademacher  abbia  fatto 
avanzar  di  molto  la  pratica,  perché,  a  dir  vero,  malgrado 
le  ottime  intenzioni  di  Eissel  circa  il  requisito  di  un& 
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pîù  profonda  base  fisiolo^ica,  l' osservazione  del  proress<3 
morboso,  Testimazione  semiologica   dei  sintomi   morbi- 
fici,  délie  relazioni  dello  stato  umorale,  ecc.  qui  si  tratta 
meno  di  questo  che  délia  base  anatomica;  e,  ciô  chepiù 
Dionta ,  il  complesso ,  il  tipo  délia  malattia  in  générale^ 
che  per  noi  è  un  punto  della  più  alta  importanza,  è  di 
leggieri  perduto  di  vista:  Yorigo  mali^  e  gli  sforzi  per 
rinvenirla,  attirando,  assorbendo  tutia  la  loro  attenzione-. 
Il  cosi  detto  metodo  induttivo,  mediante  il  quale  furono 
scoperte  quelle  artificiali  catégorie,  è  pure  censurabilis- 
simo ,  ne  riesce  ad  altro  che  a  rendere  T  arte  di  curare^ 
un  cieco  labirinto,  con  il  caso  per  guida.  Se  il  rame  e  il 
ferro  sono   rimedii   che  agiscono  sul   sistema  générale^ 
corne  c'  insegna  il  loro  uso  in  malattie  considerate  gene- 
rali  (queste  sono  generalmente  epidemiche)  ;  e  se  il  rainer 
e  il  ferro^  nondimeno,  curano  la  pneumonite,  com'è  fpro- 
vato  ah  usu  in  morbo,  sarà  per  questo  la  pneumonite  una 
malattia  di  carattere  générale?  A  questo  modo  la  pato- 
logia  sarà  dogmaticamente   arricchita  dalla   terapeutiea 
e  sviluppata  per  mezzo  di  reagenti.  È  una  grande,  ingiu- 
stizia  il  paragonare  questo  imparziale  ed  imperfetto  ten- 
tât! vo  di  specifi'cazitme  locale ,  coir  osservazione  ed  esti- 
mazione  omiopatica  dei  medicamenti.  Questa  è  dapprima 
puramente  fisiologica,  ed  è  solo  in  seguito  confermata 
ex  usu  in  morbis.  Ea  connessione  colla  patologia  è  stretta^ 
naturale,  e  razionale,  perché  un  sistema  terapeutico  loca- 
lizzatore  ha  di  fronte  un  localizzatore  sistema  patologico^ 
e  quindi  malattia  e  rimedio  si  stringono  fra  loro  intima- 
mente.  Cotesta  localizzazione ,  perô ,  non  è  il  fine  délie 
nostre  ricerche,  ma  solo  il  mezzo  di  giungere  alla  cogni- 
mne  della  sfera  dei  fenomeni,  in  una  parola,  alla  sco- 
erta  (diagnosi)  della  qualità  e  direzione,  air  investiga- 
fone  délie  loro  origini,  concatenazioni ,  relazioni  interne 
m  quanto  è  possibile),  ed  alla  separazione  dei  non  es- 
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senziale  dall' accidentale  (1).  I  nostri  medicamenti  non 
sono  soltanto  specifico-locali ,  ma  anche  concretopatici. 
Pel  nostro  modo  di  studiarli,*  ciô  che  prédomina  è  il  di- 
namismo,  il  quale  si  lega  strettamente  alla  patologia  dei 
vitalisti  (solidar-pathologischen).  Il  che  mena  necessaria- 
mente  ad  nna  stretta  eonsidernzione  della  località.  Ma 
noi  dobbiamo  pure  conoscere,  chiarire  le  leggi  per  le  quali 
l'azione  si  propaga;  e  se  una  malattia  ne  è  il  risultato, 
il  riflesso  di  una  morbosa  alterazione  della  crasi  sanguigna 
sotto  r  influsso  di  relazioni  specifiche,  noi  dobbiamo  agire 
anche  su  questo  stato;  benchè  per  altra  via  e  con  altri 
mezzi  che  non  siano  quelli  usati  dairallopatia. 

IL    DINAMGO 
E    IL   MATERIALE   NEL    TRATTAMENTO    OMIOPATIGO. 

E  qui  sorge  naturalmente  la  questione  se  i  rimedii 
agiscono  dinamicamente  piuttostochè  materialmente.  Il 
dette  di  Hahnemann,  che  malattia  e  cura  dipendono  solo 
da  una  influenza  dinamica  (2),  è  tutto  in  favore  della 
prima  opinione.  Il  principio  della  similitudine  e  Tattività 
délie  piccole  dosi ,  avrebbero  senza  dubbio  condotto  ad 
una  preferenza  pel  dinamismo ,  quand'  anche  le  sue  affi- 
nità  col  modo  seguito  da  Cullen,  Brown,  ecc.  di  consi« 
derare  i  fenomeni  vitali ,  jion  v'  avessero  avuto  alcuna 
influenza. 

Da  questa  negligenza  del  lato  materiale  deir  azione 
medicamentosa  è  facile  argomentare  Timperfetta  osser- 
vazione  deir  elemento  chimico ,  come  pure  iV  predominio 
dei  fenomeni  subbiettivi  suUe   alterazioni  obbiettive  ;  il 

(1)  Kissel  (p.  6.)  ha  franleso  Hahnemann,  laddove  dice  «  ch'egli 
dà  sullanto  una  malaria  medica  si ntoiiiatica,8en*zasforzarsi  di  giun- 
fccre  alla  connessione  ed  aile  sorgenti  di  ciô  che  la  costituisce.  » 

(2)  Organon  5»  edit.  p.  86. 


90  LE    INDIGaZIOXI    CL'RATIVE 

che  è  osseivabilissimo  nella  materia  medica  omiopatica, 
la  quale ,  per  questa  parte ,  présenta  tuttavia  gravi  de- 
ficienze. 

Il  vocabolo  dinamico ,  dinamismo  ,  in  pirticolare ,  con- 
dusse  a  parecchi  equivoci ,  e,  per  molti  rispetti,  ha  ser- 
yito  e  serve  di  mantello ,  più  ch'  altro ,  alla  povertà  di 
<;ognizioni  scientifiche  e  di  illusoria  spiegazione  deirignoto. 
Egli  è  talora  adoperato  ad  indicare  la  forza  in  apposi- 
7ione  alla  materia  (ed  è  questo,  a,  rigore,  il  suo  vero 
significato);  tal'altra  s'adopera  in  un  senso  più  limitàto, 
per  manifestazione  d'azione  (funzione)  in  apposizione  aile 
modificazioni, dei  fluidi  e  délie  forme;  ora,  a  fenomeni 
svolgentisi  in  ragione  di  tempo  pîù  che  di  spazio;  e  nella 
sua  più  spéciale  relazione  anatomico  ûsiologica,  per  atti- 
vità  del  sîstem^  nervoso  in  apposizione  alla  vita  del 
sangue  e  degli  organi.  Ad  ogni  modo  perô ,  V  esclusivo 
prodominio  di  un  significato,  qualunque  si  sia,  senza 
partecipazione  dell'altro,  sarà  sempre  antifisiologico  :  poî- 
€hè  le  apparenti  opposizioni  convengono  Tuna  neir  altra, 
armonizzano  fra  di  lôro,  in  forza  dcU'unità  délia  vita 
nella  natura  organica,  del  pari  che  nel  mondo  dei  feno- 
meni e  délie  leggi  délia  materia  inorganica. 

Ciô  posto  i»arrebbe  incredibile  che  Hahnemann  inten- 
desse  col  suo  dinamismo  di  escludere  la  materiale  parte- 
cipazione dei  rimedii.  Un  ossArvatore  délia  sua  tempra 
non  avrebbe  potuto  sorpassare  al  fatto  che  certe  sostanze 
medicamentose ,  in  ispecie  i  suoi  antipsorici ,  hanno  una 
decisissima  sfera  materiale  d'azione  ;  chè  la  sua  dottrina 
délia  ^sora  e  delFaltre  discrasie,  pigliava  appunto  lo 
stato  délia  sanguificazione  per  sua  base  principale.,  Evi- 
dentemente  la  questione  fu  considerata  in  un  modo  gé- 
néralissime, per  non  dire  superficiale. 

Dal  punto  di  vista  dinamico  non  parve  prezzo  deiro- 
pera  entrare  in  particolari  sulle  alterazioni  délia  sangui- 
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ficazione  indotte  daî  medicamenti;  e  Dr>n  fii  sr*  n'»n  pii'i 
tardi  che  s'incominciô  a  tener  conto  MVo]em('ulo  ma- 
teriale,  corne  lo  provano  la  malaria  meilif-a  <Ji  Xoa^k 
<?  Trinks,  le  allusioni  fatte  da  Franks  atrli  occoUcut'i  yt n^Ii 
di  Mitscherlich  intomo  aU'azione  doi  rirrH*dii  *-u\  x^n- 
gue  {Arch.  XVI  e  XVIT),  gli  sperimenti  di  ArrioM  roi 
fosforo,  Taconito,  la  brionia,  ecc.  e  ratt^rizioric  c  lin'^- 
resse  che  gli  studi  di  Bôcker,  di  Ben.'kp.  ecc.  ^n  <|tj..vty) 
campo,  lisvegliarono  tra  gli  omiopatici.  Tuttavia  dir';c/i*â 
a  gran  pezza  maggiori  ci  s'attraversan*)  nHrir»r-rr<»  da 
sperimenti  su  persone  sane,  instituiti  rr>n  d'»^i  p  *Ui]<rf»iu» 
e  pertnrbanti  i  relativi  costitaenti  dd  fl:iili  e  d*M  >o:^  fi, 
îigli  effetti  délie  piccole  dosi  in  istato  di  rnalaMia,  dî 
quello  che  allorqnando  i  fenomeni  sono  merarn<?fi<«  fun- 
zionalL  Anche  la  chimica  non  è  ancora  pr^tg^re«)ita  di  x^uio 
da  indicare  le  alterazioni  patolopche.  cd  è  qiie>^ti*rf;«Vi- 
lissimo  se  i  reagenti  chimici  val^rano  a  }<coprire  le  d<flf- 
cate  pénombre  proiettate  daU'azione  omiopatiça.  CvriJ^îde- 
riamo,  in  primo  Inogo,  gli  ostacoli  opp<^'îîU  dal  <r<>rpo  vivo 
e  organizzato  a  tali  indagini;  ed  in  h^condo,  il  dtibbj  >  ^t^ 
le  alterazioni  materiali  indotte  dai  rim<>di  all*^  no^lre 
dosi,  dairarsenico,  poniamo,  dagli  acidi,  dal  c^arbonio, 
dalla  calce,  ecc.,  presentino  tali  diflVron/.e  cl)imi<'he  e  di 
tal  dorata  da  poter  essere  apprezzate  dairanaliM  chi* 
mica,  corne  aceade  di  quei  rimedii  allopatict  <;h(!  a^i« 
scono  sopratntto  chimicamente.  In  quc^to  le  indagini  dl 
Mitscherlich,  di  Liebig,  ecc.,  stabilirono  alcuni  dati  fj^rii; 
pei  qnali  noi  sappiamo  che  Tazione  chimica  puô  (^^f^m- 
tarsi  nei  modi  segnenti:  1)  sulla  cute  ewienia,  Af^^rm- 
dando,  sottraendo'aequa,  o  attivando  corubinazi^rii  wi  mm 
costitoenti  (composti  albuminosi),  o  produc^^ud^  c^^a^ilar 
menti;  2)  sol  canale  intestinale,  airinteiiiya  m<)*h)  ;  '^)  al* 
terando  la  aolabilità  degli  inge$la  ne!  canale  int^efclinale; 
4)  sulla  nmnbrana  mueosa  délie  îie  aeree  (in  hrmn  di 
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gas);  5)  sul  sangue,  mediante  la  respirazione,  o  l'assor- 
bimento  dalle  membrane  mucose  e  dalla  pelle;  6)   sugli 
intenii  tessuti  e  costituenti,  per  Tintennedio  del  sangue, 
0  per  infiltrazione  dei  tessuti.  Od  i  costituenti  sono   dî- 
sciolti  dagli  agenti  chimici  (alcali,  jodio,   acidi,  acqua) 
trasportati  nel  circolo  ed  escreti,  o  si 'formano  dei  com- 
posti  insolubili,  specialmente   coiralbumina   (vedansi   le 
ricercbe  di  Mitscherlich  sul  solfato  di  rame  e   di   ferro 
negli  Archiviî  del  MùUer,  1838,  p.  1;  sulle  relazioni  del- 
Tacetato  di  piombo  coU' albumina ,  la   caseina,   Tosma- 
zoma,  la  gelatina,  il  muco,  la  fibrina,  col  sangue,  Tori- 
na,  ecc. ,  nello  stesso  giornale,  1836).  Le  azioni  chimiche 
sul  sangue  sembrano  le  seguenti:  formazione  di  sangue 
(tonici,  nutrienti,  ferro);  diminuzione  di  formazione  (piom- 
bo,  mercurio,  sali ,  alcali ,  antiflogistici)  ;  aumento  dei  suoi 
particolari  costituenti  (carbonio,  ossigene,  sali);  accéléra- 
mento  di  metamorfosi  per  un'eccedente  addizione  di  os- 
sigene  (acido  nitrico,  idroterapia?);  ritardo  délie  sue  na- 
turali  perrautazioni  (inadequata  provvisione   di   ossigene» 
sottrazione  d' acqua);  aumento   délia   sua   coagulabilità , 
plasticità;  diminuzione  délia  sua  coagulabilità  (nitro,  al- 
cool, sali,  e  specialmente  T acido  prussico);  e  l'introdu- 
zione  di  peculiari  mutazioiii  di  cui  tratta  la  scienza  ema- 
tologica. 

Benchè  coteste  alterazioni  ed  azioni  c-himiche  in  digrosso 
non  possano  citarsi  nella  terapeutic.i  omiopatica  (d'al- 
tronde  ban  d'uopo  di  conferma,  e  sono  troppo  tinte  di 
dogmatismo  per  trovare  di  già  un' applicazione  al  trat- 
tamento  ddle  malattie),  pure  gli  effetfi  di  parecchîe 
sostanze  medicamentose  (uotiamo  gli  acidi,  l'arsenico,  la 
china,  il  fosforo,  la  calcarea,  il  cloruro  di  sodio,  la  ba- 
rita,  la  silicea,  la  grafite,  il  carbonio,  lo  zolfo)  ci  addi- 
tano  molti  dei  sovrascritti  modi  d'azione,  i  quali  sono 
necéssariamente  legati  a  materiali   azioni  sul  sangue. 
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Osserviamo  che  il  rame,  lo  zinco,  il  piombo,  Tarsenico, 
il  manganèse,  e  via  dicendo,  vennero  pure  scoperti  nel 
sangue;  bencbè  non  si  sappia  ancora  se  la  loro  presenza 
sia  accidentale  o  se  debbansi  avère  per  necessarii  costi- 
tiienti  di  esso.  Nondimeno  il  fosforo,  lo  zolfo,  il  ferro,  lo 
sono  essenzialmente:  e  la  loro  influenza  è  tanto  più  no- 
tevole  per  la  piccolezza  délia  quantità  con  cuî  vi  fan  parte. 
Altrettanto  dicasi  dei  metalli  più  sopra  menzionati.  Ora, 
perché  non  potrà  una  piccola  quantità  di  ^medieamento 
provocare  patologicameiite  una  essenziale  rimutazione,  dal 
momento  che  fisiologica mente  lo  puô?  L' influenza  degli 
acidi  (acido  carbonico  nel  sangue),  dei  sali,  délie  so- 
stanze  terrose,  suUa  formazione  e  la  metamorfosi  dei  tes- 
suti,  è  ben  conosciuta.  Noi  troviamo  carbonati  e  fosfati 
di  cake  nelle  ossa,  in  tutti  i  fluidi,  e  in  ogni  forma- 
zione cellulare;  fosfati  e  carbonati  di  magnesia  nelle  ossa, 
carbonato  di  soda  nel  sangue  e  nella  linfa,  silice  iiell'o- 
rina,  nella  saliva,  nei  peli,  nelle  ossa;  e  son  queste  ap- 
punto  le  sostanze  le  quali  svolgono  nel  modo  più  insigne 
le  azioni  végétative  medicamentose  délia  farmacologia 
cmiopatica. 

Osserviamo  inoltre  che  ossîpene,  carbonio,  idrogene,  a- 
zoto,  zolfo,  fosforo,  cloro,  calcio,  fluoro,  kali,  natro,  sili- 
cio,  niagnesia  e  ferro,  sono  le  principal!  sostanze  délie 
quali  si  compongono  le  essenziali  sostanze  organiche  ;  che 
per  le  diverse  relazioni  aiomistiche  di  cotesti  elementi, 
con  poche  differenze,  un  nuovo  radicale  (ipotetico  bensi, 
ne  capace  di  essere  presentato  in  una  condizione  isolata) 
la  proteina  ha  luogo,  la  quale  anch'essa,  in  combinazione 
con  altre  sostanze ,  présenta  con  poche  variazioni  le  mol- 
teplici  modificazioni  délia  sostanza  organica  (albumina, 
fibrina,  caseina,  globulina),  cosicchè  queste  formano  una 
série  di  composti  proteici  col  fosforo  e  lo  zolfo  e  le  lor.> 
diverse  combinazioni  colt'acqua,  i  sali,  ecc;  che  da  una 
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leggîera  mutazione  nella  desterina  (gommo-resina),  délia 
materia  végétale  degli  ingesta,  è  possibile  la  forma- 
zione  delVanaloga  gelatina,  come  dair  albumina  végé- 
tale la  proteina;  che,  finalmente,  per  le  normal!  fun- 
zioni  délia  respirazione  (combinazione  del  carbonio  degli 
ingesia  coirossigene  deiraria),  per  Tesfoliazione  dalle  su- 
perficie libère,  per  la  pelle,  il  fegato,  i  reni,  ha  luogo 
una  continua  decomposizione  di  proteina.  Per  queste  con- 
dizioni  di  continua  e  facile  permutazione  organica,  non  è 
soverchio  Tattribuire  aile  sostanze  medicamentose  una 
chimica  azione,  la  quale  sfugge  tuttavia  aile  regole  délia 
chimica  inorganica ,  ed  agli  attuali  nostri  mezzi  d'aaalisi. 
E  qui  intendiamo  di  alludere  spe'*ialmente  agli  studi  di 
Bôcker  intonio  alla  riproduzione  (1). 

(jontengono  essi  délie  osservazioni  suUe  escrezioni  orî- 
narie,  la  proporzione  deiracido  carbonico  nella  respira- 
zione, le  alterazioni  elementari  e  formali  del  sangue  du- 
rante Tuso  di  vari  medicamenti.  I  risultati  deirazione  délia 
belladonna,  dello  zolfo,  del  kali  acetico,  ivi  esposti,  con- 
fermano  gli  altri  ben  noti  effetti  di  questi  rimedii.  Cià 
che  vi  si  dice  intorno  alla  scrofola,  la  rachite,  il  rammol- 
limento  dolle  ossa  del  capo  (per  manco  di  fosfato  di  calce 
nel  latte  délia  madré  e  per  formazione  di  acido  in  con- 
seguenza  delValimento  decomposto  e  disadatto  ?)  contiene 
assai  cose  ipotetiche  più  ch'altro,  ma  anch.e  moite  indi- 
cazioni  pratiche  (nota  per  esempio  quelle  pel  fosfato  di 
calce).  Noi  possiamo  più  facilmente  concepire  le  ma- 
teriali  alterazioni  indotte  dai  medicamenti,  anche  a  più 
piccole  dosi  che  non  sieno  quelle  usate  in  allopatia^ 
quando  riflettiamo  al  fatto  ch'essi  non  valgono  a  formare 

(1)  Beltrage  zur  Heilkunde,  insbesondere  zur  Krankheits-Genus- 
smiittl  uni  Arzneiwirkungslehre,  nach  eigenen  unlersucbungen  ^ 
vol.  I,  e  II.  Crefeld,  Juncke  u.  Mueller. 
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alcuna  nuova  o  peculiare  sostanza,  ma  solo  a  promovere 
mutazîoni  le  quali  sono  spesso  determinate  da  una  diffe- 
renza  nelle  proporzioni,  o  da  leggiere  variazioni  del  pro- 
cesso  assimilativo. 

Anche  dal  punto  anatomico  di  vista,  nessun  niiov(> 
prodotto  entra  nel  dominio  délia  vita,  e  i  prodotti  pato- 
logici  vanno  distinti  dai^siologici  solo  par  relative  e  gra- 
dnali  differenze.  Ne  questo  è  men  vero  per  ciô  che  rî- 
guarda  la  biochimica.  Materie  colorant!  si  riscontrano  del 
pari  nei  corpi  in  istato  fisiologico,  e  decomposizioni  av- 
vengono  nel  liquitlo  sanguigiio,  e  ciô  che  si  soleva  con- 
siderare  quale  morboso  ingrediente  nelle  orine  e  nei  cal- 
coli,  è  ora  provato  essere  costituente  fisse.  Le  basi  or- 
ganiche  degli  organi  malati,  délie  nuove  formazioni  pa- 
tologiche,  dello  materie  espettorate,  sono  quelle  stesse 
dei  tessuti  e  délie  escrezioni  normali.  Ne  nella  piina,  ne 
nel  cancro,  ne  nel  tubercolo,  ne  in  alcun  altro  tumore  o 
deposizione,  v'hanno  sostanze  che  non  siano  reperibili  nel 
corpo  in  istato  sano. 

Tutti  questi  fatti  provano  la  non  esistenza  di  un  dina- 
mîsmo  esclusivo.  Al  contrario  devesi  ammettere  che  in 
générale  un'azione  dinamica  se^za  una  materiaie  altera- 
zione,  e  viceversa^  non  è  neppur  concepibile.  E  invero  noi 
possiamo  andar  più  oltre  e  formulare  le  seguenti  propo- 
sizioni  generali: 

1)  Che  Tazione  dinamica  medesima  è  materiaie,  ma 
taie  non  appare,  perché  è  dessa  cosi  sfuggevole  e  super- 
ficiale,  che  suole  finire  spontaneamente  od  al  cessare  délia 
causa  che  la  provocô.  Sorge  quindi  la  questione: 

2)  Quale  délie  due  azioni  in  générale,  o  in  ciascun  caso 
(una  Yolta  non  concessa  la  preferenza  al  dinamismo),  sia 
la  prédominante,  o  la  primaria,  cioè  in  ordine  al  tempo. 
Quindi  noi  dobbiamo  determinare: 

3)  Se  rinlervallo  tra  Tazione  dinamica  e  la  materiaie 


96  LE    IXDIGAZrONI    CURATIVE 

non  sia  cosi  brève  da  potersi  ammettere  l'idea  délia  loro 
simultaneità.  La  soluzione  di  cotesto  quesito  è  intéres- 
sante dal  punto  di  vista  scientifico,  ma  non  riceve  una 
pratica  importanza  se  non  quando  la  si  consideri  da  un 
punto  di  vista  fisiologico  abbastanza  comprensivo,  e  si 
riferisca  il  diaamioo  aU'attività  del  sistema  nervoso,  alla 
quale  noi  opponiamo  quella  del^angue  e  dei  diversi  or- 
gani;  in  altre  parole,  quando  si  ponga  la  questione 

4)  Se  i  medicamenti  agiscono  mediante  il  sangue  od  i 
nervi.  E  qui  più  cose  sono  possibili,  cioè: 

1)  Cherinfluenzamedicamentosas'eserciti  solo  me- 
diante i  nervi; 

2)  0  solo  mediante  il  sangue; 

3)  0  mediante  ambedue,  e 

a)  i  nervi  ofifrano  la  prima  resistenza,  oppure 

b)  il  sangue. 

Il  primo  e  il  secondo  caso  si  contraddicono  per  il  loro 
îsolamento  dei  fenomeni  vitali,  per  la  quoticliana  espe- 
rienza  e  per  le  leggi  délia  vita,  le  quali  presentano  V  an- 
tagonismo  tra  forza  e  materia  corne,  direbbe  Schelling, 
r  indifferenziaziont  del  différente,  e  ripugnano  ad  una  cosi 
esclusiva  azione  dell'uno  o  delFaltro  dei  due  sistemi.  Il 
terzo  caso  è  quindi  il  solo  che  devesi  considerare;  e  in- 
vero  è  probabile  che 

a)  Nella  pluralità  dei  casi  Tazione  procéda  dai  nervî 
per  modo  che  1)  il  tessuto  nervoso  sia  immediata- 
mente  ûffetto,  o  che  2)  il  sangue  sia  il  conduttore  o  il 
médium  delF  azione,  di  maniera  che  i  medicamenti  siano 
posti  a  contatto  coi  nervi  in  loro  rapporte  e  coi  sistemi 
organici  mediante  il  sangue,  e  per  essi  di  nuovo  succéda 
una  reazione  sul  sangue  e  sugli  organi.  Queste  sarebbero 
le  COSI  dette  azioni  dinamiche,  aile  quali  partecipa  ana 
spéciale  influenza  fisico-elettrica  ;  cosa  molto  possibile  se 
stiamo  agli  sperimenti  di  Dubois  Eaymond;  o,  corne  ab- 
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l)iamo  più  sopra  accennato,  alcune  metimorfosi  chimiche, 
temporanee,  aflfatto  transitorie,  e,  per  il  poco  loro  rilievo, 
impercettibilL  Ma  possono  pure  accadere 

b)  Nel  sangue  medesimo  primarie,  materiali  altéra-, 
ïioni  da  perturbare  i  nervi  in  un  modo  più  o  meno  ma- 
teriale.  Arnold  ha  fornito  intorno  a  ciô  osservazioni  di 
raolto  valore,  esempi  di  molto  interesse,  e  fatti  che  non 
si  possono  rivocare  in  dubbio.  Come  il  tessuto  cellulare, 
le  membrane  mucose,  e  i  diversi  tessuti  (secondo  gli  studi 
di  Emmert)  possono  venir  infiltrate  dalle  sostanze  medi- 
camentose,  cosi  lo  pu5  essere  il  tessuto  nervoso. 

Gli  esempi  non  iscarseggiano;  quali  quello  délia  forte 
azione  di  belladonna  suiriride,  raediante  applicazioue  lo- 
<;ale;  deirazione  topica  dei  sedativi,  p.  es.  delPopio;  l'ap- 
plicazione  dei  rimedii  j>er  le  ghiandole,  i  quali  producono 
una  pronta  azione  locale  senza  pàrtecipazione  deirorga- 
nismo;  la  narcotizzazione  di  qualche  solitario  ramo  ner- 
voso, medianto  Topio  e  la  noce  vomica;  gli  accessi  tetanici 
nella  rana,  anche  quando  il  cuore  venue  separato  me- 
diante  legatura,  o  intieramente  staccato,  dopo  Tintrodu- 
zione  di  stricnina  sotto  la  cute,  nel  tessuto  cellulare  o 
nello  stomaco. 

L'estensione  dell'azione  medicamentosa  mediante  il  san- 
gue 2)  (benchè  i  linfatici  siano  anche  qui  tutt'altro  che 
inattivi,  pure  Tass^orbimento  ha  luogo  in  générale  per  le 
vene),  è  resa  probabile  dalla  scoperta  di  sostanze  nel  san- 
gue, nelle  secrezioni,  nel  tessuto  degli  organi  e  nel- 
Taria  espirata.  La  nécessita  di  una  previa  ri«;ezione  neL 
sangue  prima  che  un'azione  générale  abbia  luogo,  pui> 
nondimeno  aramettersi  come  regola  générale.  Dopo  l'ap- 
plicazione  di  ventôse  ad  unsu  ferita  avvelenata,  o  di  un 
tornichçtto  sopra  la  ferita,  nessuna  générale  azione  ha 
luogo,  benchè  questa  non  tarderebbe  a  svolgersi  quando 
la  comunicazione  vascolare  cou  una  parte  avvelenata  e 
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staccata  fosse  mantenuta  artificialmente  con  un  tubo.  I 
medicamenti  introdotti  immediatamente  nel  sangue  agi- 
.  scono  in  générale  con  maggiore  celerità  e  violenza.  La 
.  semplice  comunicazione  nervosa  non  potrà  guarentire  un'a- 
zione  générale;  al  contrario  la  divisione  dei  nervi,  da 
una  parte,  o  dal  midoUo  spinale,  o  in  générale  Tinter- 
ruzione  di  una  comunicazione  nervosa,  non  varrà  ad  im- 
pedirla,  com'è  provato  pienamente  dagli  sperimenti  di 
Arnold  colla  stricnina.  In  fine,  non  v'ha  dubbio,  coine 
più  sopra  mostrammo,  che  i  rimedii  inducano  materiali 
alterazioni  nel  sangue  medesirao,  dal  quale  i  nervi  ven- 
gono  secondariamente  offesi.  h) 

Oltre  agli  esempii  soprascritti,  noi  possiamo  aggiungere 
che  il  nitro  e  il  sale  ammoniaco  diminuiscono  la  coagu- 
labilità  del  sangue.  Il  passaggio  del  fosforo  nel  sangue 
si  tradisce  esternaraente  coir  odore  dell'  aria  espirata  e 
colla  sua  fosforescenza,  colla  diminuzione  délia  circonfe- 
renza  dei  globuli  sanguigni  e  délia  coagulabilità  del 
sangue,  e,  quando  immediatamente  applicato,  col  rammol- 
limento  del  midollo  spinale  (1).  Gli  acidi  e  le  basi  mo- 
strano  le  loro  affinità  anche  neir  organisme.  Gli  acidi 
vegetabili  si  tramutano  in  acido  carbonico. 

Il  ferro,  il  nitro,  il  sal  ammoniaco,  il  fosforo,  entrano 
in  combinazione  coi  costituenti  del  sangue  ;  il  nitro ,  il 
sal  ammoniaco,  il  sal  comune,  colla  proteina.  Tutto  questo- 
c'intitola  a  riguardare  la  separazione  e  Tapposizione  del 
dinamico  e  del  materiale  come  una  délie  manifestazioni 
vitali.  Noi  siamo  pure  costretti  di  ascrivere  una  parte- 
importante  al  sistema  vascolare  del  pari  che  al  nervoso,- 
nello  svolgimento  deir  azione  medicamentosa.  Perô  la 
<;onsiderazione  dell'azione  omiopatico-specifica,  la  qualità 
àei  rimedii  usati,  ed  il  modo  di  cura ,  la  sua  rapidità  ft 

(1)  Vedi  gli  sludii  di  Arn..ld,  Hyg.  BJ.  XXIir,  s.  9.  ff. 
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spesso  la  sua  istantaneità,  tutto  ci  induce  ad  ascrivere  nella 
gran  maggioranza  dei  casi  sottoposti  al  nostro  metodo  di 
cura,  una  decisiva  influenza  ed  un'azioue  primaria  al  si- 
stema  nervoso. 

IL    PROGESSO   MORBOSO. 

Dopo  rosservazione  délia  località,  perciè  che  riguarda 
i  fenomeni  funziouali  e  materiali  dello  stato  morboso , 
viene  la  considerazione  del  processo  morboso  medesimo. 
La  specifica  relazione  del  rimedio  con  questo  elemento 
deve  necessariamente  avère  una  parte  essenziale  nella 
similitudine ,  nella  concordanza  tra  medicamento  e 
malattia.  Perché  è  innegabile  che  la  natura  indivi- 
duale  délia  malattia,  la  quale  deve  corrispondere  al 
carattere  individuale  del  rimedio,  si  fonda  principalmente 
sulla  sua  vita  peculiare ,  la  quale  segue  un  dato  corso 
fisico-patologico  sopra  una  data  base  anatomica,  e  corapie 
il  suo  ciclo  conforme  a  certe  leggi  e  tendenze.  Un  pro- 
cesso alceroso,  croupale,  catarrale,  e  tifoideo,  comunque 
avente  sede  sulla  stessa  membrana  mucosa,  sarà  dipen- 
dente  dalle  più  diverse  condizioni  patologiche,  divergent! 
in  determinate  direzioni  patologiche  materialmente  e  fun- 
zionalmente.  Diventa  quindi  il  problema  di  una  patologia 
razionale  lo  scoprire  in  ogni  caso  di  malattia  le  disformi 
condizioni  fisiologiche  fondamental,  non  meno  che  la  sede 
anatomica.  Ma  gli  è  pure  necessariamente  il  problema 
di  una  terapia  razionale  (problema  del  quale  la  scuola 
terapico-fisiologica ,  quanto  dire  V  omiopatica ,  puô  sola 
yantarsi  di  essersi  occupata),  determinare  il  fondamentale 
carattere  fisiologico,  il  quale  deve  contradistinguere  il 
rimedio  usato ,  se  vnolsi  che  questo  abbia  presa  sul  pe- 
culiare processo  morboso. 

Ora ,  per  giungere  a  queste  cognizionî ,  sono  indispen- 
sabili  le  metodiche  sperimentazioni  dei  medicamenti  sul- 
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r  uomo  sano.  Noi  confessiamo  tuttavia  volontieri  che  ci 
bisogna  il  soccorso  di  sperienze  patologiche  a  facilitare 
la  generalizzazione  del  processo  morboso  che  da  noi  si 
cerca:  in  altre  parole,  che  i  sintomi  soli,  senza  ulteriore 
combinazione,  comparaz'one,  ed  induzione  non  saranno  mai 
capaci  di  condurci  a  sodé  conclusioni  intorno  al  processo 
morboso.  Per  esempio,  è  di  grande  importanza  per  noî,  e 
di  gran  soccorso  per  le  indicazioni,  il  conoscere  lo  spéciale 
stato  patologico  che  è  substrato  di  nna  diarrea,  e,  per 
conseguenza,  guidati  dalla  sintomatologia  e  dalla  spe- 
rienza  pratica,  saper  distinguere  le  relazioni  del  mercurio 
col  processo  iperemico ,  délia  pulsatilla  col  gastrico-ca- 
tarrale,  delF  antimonio  col  gastrico,  deirarsenico,  delFa- 
cido  fosforico  col  tifoso,  del  siiblimato  corrosivo  col  dis- 
senterico,  ecc.  Altre  volte  le  coudizioni  che  sottostanno 
ad  una  diarrea ,  cpme  le  affezioni  da  dentizione ,  la  tu- 
bercolosi ,  la  scrofola,  o  la  gravidanza ,  domandano  una 
spéciale  considerazione,  la  quale  non  dev'essere  meramente 
circ(^scritta  ai  sintomi  del  medicamento ,  ma  deve  pure 
tendere  alla  generalizzazione  per  la  quale  una  data  série 
di  medicamenti  corrisponda  a  questo  o  a^quelFaltro  pro- 
cesso ,  e  la  nostra  attenzione  vi  si  fissi  sopra ,  e  da  tali 
série  vengano  trascelti  i  sintomi  corrispondenti. 

Nella  diarrea  tubercolare  noi  pertanto  avremo  a  sce- 
gliere,  sottintesa  la  somiglianza  dei  sintomi,  tra  cale,  e 
chin.  ferr.  phos.  arsen.  ;  e  nella  scrofolosa ,  tra  calcar. 
lycopod.  silic.  baryta,  ecc;  quando  émergente  in  gra- 
A^idanza,  tra  antim.  lycopod.  phosph.  petrol.  sep.  sulph.  ; 
in  travaglio  di  dentizione,  tra  camom.  merc.  cale,  ipéca, 
siilph.  phosph.,  ecc.  Senza  cotesta  cognizione  délia  spé- 
ciale relazione  col  processo  morboso ,  procurata  dal  ca- 
lattere  générale  fisiologico,  e  spéciale  patologico  del  me- 
dicamento ,  si  corre  facilmente  pericolo  di  tener  mala 
via,  malgrado  un'  apparentemente  esatta  corrispondenza 
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di  sintomi ,  la  quale  pnô  essere  aflfatto  superficiale.  Ci 
spieghereîno  meglio  con  qualche  esempio.  Cosi  il  tratta- 
mento  dell'  ulcerazione  délia  membrana  mucosa  délia 
bocca  sarà  molto  diverso  secondochè  dipendente  da  sem- 
plice  iperemia  o  da  cause  locali  (ulcère  dei  follicoli,  ulcère 
fagedeniche,  escavanti),  scorbuto,  mercurio,  sifilide  od  altre 
cause  costituzionali.  In  questi  casi  i  sintomi  corrispon- 
denti  alla  forma  dell'  ulcéra  sono  meno  decisivi  del  ca- 
rattere  del  medicamento. 

Il  Yomito ,  la  costipazione,  sono  spesso  quasi  sintomi 
isolati  di  malattia.  Se  noi  ora  paragoniamo  le  cause  ec- 
citanti,  le  quali  sottostanno  a  quegli  stati  solo  sintoma- 
tici  a  rigor  di  termine ,  ma  non  meno  sostanzialmente 
contingenti;  e  consideriamo  corne,  da  un  lato,  tali  stati  si 
incontrino  praticamente  quali  malattie  pardali,  offerenti 
solo  pochi  punti  d'osservazione,  e  corne,  dall'altro  lato,  i 
sintomi  medicamentosi  presentino  propriamente  su  tali 
punti  ben  poco  di  caratteristico,  verra  chiaro  per  chiun- 
que  essere  solo  la  relazione  del  medicamento  coi  diversi 
processi  patologici  provocanti  un  medesimo  sintoma,  quella 
che  yarrà  a  procurare  una  cura  razionale.  Ognun  sa  de- 
gli  usi  del  iodio,  del  bromo,  délia  spongia  nel  croup.  Se 
si  confrontano  i  sintomi  ch'essi  producono,  con  quelli 
proprii  del  croup ,  ognuno  vi  scorgerà  una  grandissima 
somiglianza.  Ma  chi  vorrà  negare  che  molt'altri  rîmedii 
presentino  giintomi  affatto  simili,  se  non  in  tutto  cosi 
caratteristiei ,  come  per  esempio  il  conium,  l^ipecaqua- 
na,  la  sepia ,  le  relazioni  specifiche  dei  quali  con  questo 
processo,  non  vennero  confermate  dallo  sperimento  cli- 
nico? 

Malgrado  i  sintoini  ben  definiti,  i  quali  dîstinguono  fra 
di  loro  i  rimedii  dcU'odontalgia,  noi  dobbiamo  sottostare 
a  frequenti  transizioni  dall'uno  all'altro,  come  per  esem- 
pio fra  mercurio  e  camomilla,  noce  vomica  e  zolfo.  Quindi 
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se  i  sintomi  non  sono  bastevoli  per  se  soli  a  determinare 
la  scelta  del  rimedio ,  viene  in  nostro  aiuto  il  carattere 
congestivo,  il  nervoso,  Tartritico,  il  reumatico,  il  carioso, 
deU'odontalgia,  e  la  corrispondente  peculiarità  del  medi- 
camento.  Una  pneumonite  tifoidea  o  tubercolare  doman- 
derà  altri  rimedii  che  non  la  pneumonite  semplice ,  an- 
corchè  i  sintomi  possano  parère  somiglianti.  L' idrope 
consecutiva  ad  esantema  richiede,  a  raotivo  délia  vigeute 
diatesi,  altri  rimedii  (ars.  dig.  hell.  cale,  ecc),  che  non 
quella  succedente  a  perdite  debilitanti  di  liquidi  organici 
(chin.  ferr.  sulph.,  ecc.) ,  o  ad  organlche  degenerazioni 
(kal.  lycop.  baryt.  spig.  squill.,  ecc). 

Di  qui  la  nécessita  di  attendere  ai  diversi  stadj  del 
processo  morboso,  soggetto  com'egli  è  a  continue  muta- 
zioni  ed  offerente  caratteri  diversi  ai  suoi  diversi  periodi, 
e  richiedente  per  conseguenza  differenti  rimedii;  ciô  che 
è  sopratutto  notevole  nel  processo  infiaramatorio.  Osser- 
vando  le  manifestazioni  esterne  di  coteste  mutazioni,  il 
pratico  potrà  con  grande  vantaggio  scegliere  i  rimedii 
che  per  il  loro  carattere  générale  e  spéciale  fisio-patolo- 
gico,  corrispondono  alFuno  o  aU'altro  periodo.  Cosi  noi 
usiamo  di  brionia,  a  motivo  délia  sua  tendenza  a  pro- 
durre  essudazioni  nel  secondo  stadio  del  processo  in- 
fiammatorio,  ma  delFaconito  nel  primo.  Coçi  Tazione  del 
fosforo  sui  nervi  dei  vasi  spiega  il  suo  uso  nello  stadio 
deirepatizzazione  polmonare,  quella  di  mercurio  il  suo 
uso  nello  stadio  suppurativo  délie  infiammazioni ,  quella 
del  fegato  di  zolfo  negli  ascessi,  nel  secondo  stadio  del 
processo  catarrale,  nel  terzo  délia  tosse  convulsiva,  nel- 
rincipiente  retrogressione  del  croup.  Cosi  i  diversi  pe- 
riodi  deiridrocefalo,  i  gradi  progressivi  délia  scrofola, 
délia  sifilide,  conforme  i  tessuti  afifetti  (sintomi  primarii, 
secondarii,  terziarii),  costituiscono  altrettante  diflferenze 
di  trattamento.  È  indispensabile  una  base  sintomatica 
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fenomenale,  ma  non  è  meno  una  profonda  estimazione 
fisiologica.  Noi  qui  abbiamo  una  conferma  délia  nécessita 
di  non  perdere  mai  di  vista  i  criterii  generali  per  amore 
dei  sintomi,  i  quali  sono  tuttavia  le  nostre  sentinelle 
avanzate;  ma  per  noi  le  generalità  non  sojio  mai  va- 
ghe  ed  ipotetiche  essenze,  bensi  emanazioni  délia  per- 
cezione  obbiettiva.  Al  particolare  noi  non  sacrifichiamo 
il  générale,  ne  questo  a  quello. 

LE  CAUSE  EGCITAXTI  ESTERXE  ED  INTERNE. 

La  malattia  essendo  un  processo  composto  délie  esterne 
îufluenze  nocive  e  dcU'attività  delForganismo,  sul  quale 
le  prime  voglionsi  considerare  corne  tuttora  inflaenti, 
uoi  non  possiamo  caratterizzare  pienamente  la  malattia 
5enza  conoscere  le  sue  cause  occitan ti  esteriori;  ne  pos- 
>iamo  star  contenti  aU'elemento  causale,  interno,  fisiolo- 
j(ico,  del  quale  noi,  pochissimo  inclini  aile  speculazioni 
circa  le  essenze,  facciamo  quel  caso  che  délia  causa  pros- 
'^iina.  Anche  da  questo  lato  noi  dobbiamo  proseguire  le 
uostre  indagîni  circa  la  scelta  dei  medicamenti.  Questi, 
corne  s'è  visto,  vanno  distinti  in  relazione  ai  diversi  pro- 
<e3si  e  aile  diverse  forme  patologiche»  ed  è  quindi  evi- 
«lente  che,  data  la  questione  délia  similitudine,  non  solo 
Uoi  dobbiamo  tener  conto  dei  sintomi  morbosi  attuali, 
<lel  cosi  detto  status  praesens,  ma  anche  del  passato,  dei 
.MQtomi  precedenti,  del  decorso  cominciando  dalle  sue 
origini,  e  dei  predominanti  elementi  eccitanti.  Perché 
uua  perturbazione  gastrica,  ima  causa  reumatizzante,  una 
I  rmozione,  una  influenza  deprimente  da  perdite  di  liquidi 
I  <«rgamci,  quantunque  possano  dar  luogo  ad  una  forma 
'  .^omigliante  di  malattia,  ad  una  cardialgia,  poniamo,  vo- 
^'liono  tuttavia  essere  trattate  da  ben  diversi  rimedii.  Se 
4]uesto  è  importante  nelle  malattie  acute,  è  molto   più 
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nelle  croniche,  dove  le  cosi  dette  perturbazîoni  costitu- 
zionali,  generalmente  âepravazioni  délia  massa  intiera  deî 
floidi  circolanti,  permettono  nna  esatta  estimazione  délie 
cause  eccitanti,  necessaria  ad  ottenerne  una  radicale  ri- 
mozione;  chè  dai  soli  sintomi,  senza  cotesto  punto  di  so- 
stegno,  senza  una  previa  soluzione  del  quesito  se  real- 
mente  una  siffatta  malattia  générale  sottostia  ai  feno- 
meni,  è  impossibile  avère  una  sufficiente  indicazione  per 
la  cura. 

Hahnemann ,  pertanto,  malgrado  la  sua  av versione  alla, 
riflessione  subbiettiva,  malgrado  il  suo  precetto  di  tenersi 
stretti  ai  sintomi  obbiettivamente  percettibili,  creava  la 
teoria  délia  psora,  la  quale,  taceado  le  insostenibili  caté- 
gorie, non  era  altro,  chi  ben  consideri,  che  una  raccoman- 
dazione  di  cercare  ben  addentro  le  riposte  relazioni  etio^ 
logiche;  indagine  la  quale  estendevasi  necessariamente  al 
più  riraoto  passato. 

Strettamente  connessa  a  coteste  relazioni  causali,  è  la 
rigorosa  considerazione  deirindividualità  in  tutte  le  sue 
relazioni  spécial!.  Questo  elementp  non  è  mcno  impor- 
tante per  giungere  ad  una  giusta  estimazione  délie  rek- 
zioni  del  rixnedio  colla  malattia.  Cercando  con  précisions 
negli  elementi  causali,  noi  veniamo  a  conoscere  quelle 
circostanze  che  promuovono  certe  predisposizioni  alla 
malattia,  che  valgono  a  determinare  il  carattere  délia 
reattività,  la  cosi  detta  energia  o  forza  deir  individuo. 
E  sono  la  nascita,  Teducazione,  le  abitudini,  il  modo 
di  vita;  in  una  parola,  le  disposizioni  congenite  ed  ac- 
quisité.  Esse  spiegano  la  prevalente  tendenza  a  questa. 
0  a  quelFaltra  malattia;  per  esempio,  al  catarro,  al 
reumatismo,  aile  congestioni;  il  predominio  del  siste- 
ma  venoso,  délie  ostruzioni  linfatiche,  délia  scrotbla; 
infine,  anche  il  carattere  stenico,  eretistico  o  torpido 
délia  malattia,  il  quale   è  più  dipendente   dalla  rela- 
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zione  générale  deir  individoo,  particolannente  dalla  sua 
reâttività ,  dagli  elementi  appartenenti  al  passato,  che  nou 
dalla  costituzione  locale  o  dalla  spéciale  uatara  fisiolo- 
gica  délia  malattia.  Cosi  uno  stretto  csaine  di  tutte  lo 
caase  eccitanti  interne  ed  esterne  prédominant!,  ci  coni- 
duce  a  caratterizzare  T  indi?idnalità  ;  cosa  che  per  noi  è 
terapicamente  indispensabile,  perché  facilita  la  diagnosi 
délia  malattia  sotto  molti  aspetti,  e  non  di  rado  decido 
della  scelta  del  rimedio;  chè,  come  s*è  visto,  non  è  solo 
di  grande  utilità  per  noi  il  sapere  se  abbiamo,  per  esem- 
pio,  a  fare  con  nn  processo  iiifiammatorio,  congestivo,  o 
discrasico;  se  nn  nodo  debba  Li  sna  origine  alla  gotta» 
0  aU'abuso  di  mercnrio,  o  alla  scrofola;  se  Tipertrofia. 
della  milza  sia  occasionata  daU'abuso  di  china  o  da  cause 
interne  ;  ma  gli  è  pure  di  grande  importanza  per  la  scelta 
del  medicamento  il  sapere  se  una  emorragia  sia  di  ca- 
rattere  stenico  od  astenico;  se  una  irritazione  spinale  sia 
una  aflfezione  simpatica  o  primaria  del  midollo,  senza  an- 
técédente indebolimento  sessuale,  o  se  invece  sia  la  con- 
seguenza  di  sovraeccitamento  di  unita  a  perdita  di  fiuidi. 

LE    PECULIARITA'   PSIGIUGHE. 

La  cognizione  di  queste  peculiarità  appartiene  del  pari 
alla  caratterizzazione  deirindividualità:  cognizione  che 
Tomiopatia,  per  la  prima,  seppe  applicare  alla  terapeutica^ 
e  che  va  cercata  nelle  diversità  del  temperamento,  nelle 
particolari  manifestazioni  delFattività  intellettuale,  nelle 
disposizioni  morali,  nelle  direzioni  della  volontà,  ecc. 
Qneste  circostanze  sono  invero  dipendenti  da  differenze 
costituzionali  anatomo-fisiologiche,  e  Tazione  psichica  del 
medicamento  è  quindi  assai  probabilmente  deducibile  dal 
stto  tipo  fisiologico  elementare.  Ma  per  non  dir  nulla  délie 
moite  difficoltà  che  soUeva  cotesta  deduzione,   spécial- 
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mente  qaaiido  trattasi  di  stati  transitorii  (caso  frequen- 
tissimo  nella  scelta  di  un  rimedio) ,  questa  sfera  d' a- 
zione  svolge  una  série  di  fenomeni  cosi  peculiari,  da 
rendere  necessaria  una  separata  considerazione  di  essi. 
Un'altra  ragione  si  è  che,  anche  ammessa  la  deducibilità 
del  fenomeno  psichico  dal  fisico,  il  carattere  fisiologico 
non  si  puô  costringere  in  poche  posizioni  generali,  ma 
dev'essero  presentato  in  particolare  nelle  sue  differenti 
ramificazioni.  Coteste  differenze  psichiche  nelle  azioni  dei 
rimedii,  osservate  come  furono  primamente  con  grande 
studio  e  precisione,  mediante  gli  sperimenti  puri,  presen- 
tano  indicazioni  délia  più  alta  importanza,  anche  nelle 
malattie  dove  questi  fenomeni  potrebbero  parère,  ad  un 
osservatore  superficiale,  di  poco  conto.  Non  di  raro,  e  in 
casi  dove  Tallopatia  si  rimane  colle  mani  alla  cintola,  ci 
si  presentano  con  un  ricco  tesoro  di  sperimenti  felice- 
mente  confermati  dalla  pratlca.  Kicordiamo,  per  un  e- 
sempio,  gli  effetti  delPansietà,  délia  paura,  dello  spaven- 
to,  indicazioni  aile  quali  possono  provvedere  Taconito, 
l'opio,  la  pulsatilla;  Tazione  deir  angoscia,  del  dolore, 
dove  rignazia,  Tacido  fosforico,  la  stafisagria;  i  pati- 
menti  da  nostalgia,  dove  il  capsico,  Toro  ;  le  conseguenze 
di  umiliazioni  sofiferte,  dove  la  colocintide,  Tignazia;  o 
deirira,  dello  sdegno,  dove  la  camomilia,  la  colocinti- 
de ponno  essore  principalissimi  rimedii.  Le  diverse  fun- 
zioni  deirattività  intellett^ale  e  le  ^oro  perturbazioni, 
come  indebolimento  délia  memoria,  amnesia,  errori  di 
parole,  stupidità,  ottusione  délia  facoltà  pensante,  o  mor- 
bosa  eccitazione  dei  poteri  intellettuali ,  desiderio  od  av- 
versione  pei  lavori  mentali;  i  diversi  modi  di  sentire, 
€ome  marumore,  irritabilità,  furore,  pieghevolezza,  dispo- 
sizione  aile  lagrime,  umor  sospettoso,  antrofobia,  ostina- 
zione,  indififerenza,  melanconia,  modificazioni  deU'imma- 
ginazione,  come  illusioni,  visioni,  mal  d'amore;   manife- 
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stazioni  délia  Tolontà,  eome  malizia,  desiderio  di  ucci- 
dere,  vendetta,  audaei»)  tendenza  al  suicidio,  ambizioue. 
Bi  tatto  qnesto  noi  troviaDio  le  immagini  e  gli  antidoU 
nel  tôsoro  délia  medicina  om-opatica. 

LE  IXFLUEXZE   TELLURICHE,  MIASMATICHE  ED  EPIDEMICHE. 

Infine  noi  dobbiamo  accennare  nn'altra  relazione  di  so- 
miglianza,  la  qnale,  meglio  ancora  che  Taltre,  puà  indi- 
care  la  grande  circospezione  che  s' osserva  nella  pratica 
omiopatica  affine  di  scoprire  il  rimedio  specifico  ;  intendo 
la  considerazione  délie  inflaenze  telluriche ,  miasmatiche 
ed  epidemiche. 

Appunto  corne  per  Tesame  dei  sintomi  noi  dobbiamo 
indagare  non  solo  le  condizioni  anatomiche  e  fisiologiche, 
ma  anche  le  fisiche  e  chimiche  délia  malattia,  in  quanto 
ne  facciano  parte;  noi  non  possiamo  avère  una  perfetta 
cognizione  délia  spéciale  natura  délia 'malattia  senza  co- 
noscere  le  modificazioni  a  cui  soggiace,  in  forza  délie 
esterne  circostanze  e  condizioni  fisico-chiraiche. 

E  noi  siamo  abbastanza  fortunati  di  possedere  medica- 
menti  i  quali  corrispondono  a  siffatte  variazioni  di  tem- 
peratura,  di  clima,  in  quauto  manifestino  pei  loro  speri- 
menti  aggravazioni  o  miglioramenti  conforme  la  tempe- 
ratura  più  alta  o  più  bassa ,  le  ore  del  giorno  o  le  sta- 
gioni  dell'anno,  le  mutazioni  del  tempo,  le  fasi  lunari,  e 
via  dicendo;  conforme  Tinfluenza  deiraria  o  dei  venti  in 
générale  o  in  particolare  (temporali,  ecc),  le  quali  cir- 
costanze danno  una  misura,  una  regola  per  la  scelta,  se- 
condochè  queste  o  queir  altre  circostanze  prevalgano.  E 
chi  vorrà  negare  ch'esse  abbiano  una  grandissima  influenza 
suirumano  organisme?  E  che  per  conseguenza  i  fenomeni 
offerti  dai  rimedii  in  tali  circostanze,  non  siano  osserva* 
bilissimi  ogni  volta  che  noi  abbiamo  a  fare  colle  conse* 
guenze,  cogli  eflfetti  di  tali  influenze? 
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Questo  perè  s*osserva  molto  più  distiutamente  nelle 
épidémie ,  délie  quali  il  corso  stofico  d'  evoluzione  esce 
fuori  in  larghi  qaadri,  quasi  tipi  di  malattia.  Per  quanto 
vi  possa  essere  di  misterioso  intorno  agli  esterni'  stati 
fisico-tellurici ,  intorno  la  loro  partecipazione  alla  na- 
tura  miasmatica  o  contagiosa  délie  malattie,  e  intorno 
alla  natura  essenziale  délie  épidémie  stesse ,  è  provato 
innegabilmente  dairesperienza  che  ogni  malattia  la  quale 
appare  in  una  forma  epidemica,  conserva  la  sua  spéciale 
fisionomia.  È  possibile  e  probabile  che  questa  specia- 
lità  délie  particolari  épidémie  dipenda  da  tali  ignote  con- 
dizioni  cosmiche;  chè  altrimenti  rimarrebbe  senza  spie- 
gazione  un  fatto  noto  ad  ogni  pratico  omiopatico ,  cioè 
che  rimedii  anche  apparentemente  indicatissimî,  rimangono 
inefficaci  nelle  épidémie  finchè  V  esperienza,  dietro  un'ac- 
curata  eomparazione  dei  rimedii  specificamente  indicati, 
arrivi  a  discoprire  queir  uno  che  risponde  esattamente  aile 
prevalenti  condizioni  epidemiche. 

Si  badi  solo  air  infiuenza ,  aile  dissenterie  autunnali , 
aile  diarree  epidemiche,  al  tifo  ed  aile  épidémie  di  cho- 
iera. I  diversi  rimedii  trovati  specialmente  efficaci  in 
ima  epidemia,  riescono  del  tutto  inattivi  in  un'altra.  Ë 
certo  è  d*  uopo  giungere  ad  una  più  précisa  estimazione 
degli  elementi  di  un'  epidemia ,  per  passare  ad  un  pro- 
cesso  di  cura  razionalmente  adatto  ad  ogni  caso. 

IL    GONGETTO    DELLA   SPEGIFIGITA'    E   L'OMIOPATIA 

QUALE   SUA   DOTTRINA. 

Se  noi  toruiamo  a  considerare  gli  elementi  intorno  ai 
quali  ci  siamo  intrattenuti,  verra, chiaro  che  in  ogni  caso 
i  fenomeni  obbiettivamente  presenti,  i  sintomi,  data  una 
relazione  di  somiglianza,  meritano  il  primo  posto  perché 
essi  ci  ofifrono  i  migliori  punti  fissi  per  procedere  ad  una 
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scelta;  ma  che,  tuttavîa,  non  bastano  da  soli,  ed  è  ne- 
•  cessario  completarli  fissando  una  corrispondenza  in  tutte 
le.  relazioni  più  sopra  accennate.  Affine  di  esprimere  più 
chiaramente  cotesta  esatta  definizione,  e  non,  corne  altri 
si  pensano,  estensione  del  priiicipio  omiopatico,  Tomiopatia 
stessa  venne  designata  da  parecchi  dei  suoi  più  chiari 
cultori  corne  la  dottrina  délia  specificità,  o  il  metodo  spe- 
cifico  di  cura.  Se  questo  fosse  necessario  è  molto  dub- 
bio,  più  dubbio  ancora  se  fosse  utile.  Certb  è  che  non 
valse  a  menomare  gli  eqnivoci:  al  contrario.  Da  molti  si 
considerô  corne  una  concessione  del  principio  capitale, 
come  un  ritorno  alla  vecchia  medicina.  Ma  questo  non  è, 
ne  puô  essore,  per  chiunque  consideri  quai  differenza  in- 
tercéda tra  il  modo  con  cui  la  parola  specifico  è  intesa 
0  interpretata  dalle  due  scuole.  La  vecchia  scuola  ha  i 
suoi  specifica  organorum  et  morborum.  Quanto  ai  primi,  essa 
dimentica  la  differenza  dei  fenomeni,  e  quanto  ai  second! 
non  puô  ne  sa  uscire  dalla  cerchia  dei  nomi  e  délie  classi 
délie  malattie,  come  lo  provano  Celso,  Dioscoride,  i  Gale- 
nisti,  giù  fino  ad  Hoffmann,  ad  Hufeland,  e  più  récente- 
mente  Oesterlen,  Ruete,  ecc.  Lo  stesso  Kopp,  che  nelle 
sue  Memorabllia  (Denkwurdigkeiten)  fa  prova  di  difendere 
a  SUD  modo  Tomiopatia,  non  vede  che  specifica  organorum. 
Altri,  come  Sachs  e  Stieglitz,  danno  la  maggiore,  la  ca- 
pitale importanza  alla  certezza  d*  azione  sopra  un  dato 
organe,  e  non  rifuggono  dal  comprendere  nella  definizione 
la  confessione  d'ignoran^a  circa  al  modo  con  cui  taie 
azione  ha  luogo.  Wendt  e  Griesinger  considerano  come 
identici  gli  arcana  et  specifica.  Wunderlich,  il  quale  ado- 
pera  spesso  quali  sinonimi  rimedii  empirici  e  specifici^  con- 
fessa parimenti  l'oscurità  nella  quale  il  modo  d'azione  e 
ravvolto,  e  guarda  del  solito  modo  principalmente  gli  spe- 
cifica morborum.  H.  L.  Richter,  là  dove  caratterizza  in 
poche  parole  tutta  V  odierna  tendenza  délia  nuova  scuola, 
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ci  porge  un  ritralto  fedele  di  questo  modo  di  vedere.  «  Le 
spécial!  indicazioni  délie  forme  morbose  {indicationes 
morbi)  non  mirano  tanto  ad  un  medicamento  specifico,  o 
ad  un  metodo  specifico  (che  col  progredire  délia  scienza  ^ 
andranno  cedendo  il  posto  ad  indicazioni  curative  ba- 
sate  in  fisiologia),  quanto  risultano  dalle  speciali  peculia- 
rità  di  individuali  forme  morbose  o  specie,  principal- 
mente  (sic!)  dai  particolari  stadii  del  processo  mor- 
boso,  ecc.  (1)  » 

Walther  s'avvicina  di  molto  alla  vera  idea  dello  spe- 
cifico (2),  quando  suppone  che  ogni  medicamento  possa 
agire  specificamente,  e  che  cotesta  specificità  consista  in 
una  condizione  da  determinarsi  esattamente  ed  essenzîal- 
mente  dalla  yita  morbosa,  la  quale  dev'essere  investigata 
neila  malattia  come  nel  medicamento,  Queste  condizicni 
sono  generali  e  particolari ,  ed  affettano  le  costituzioni 
individuali  delFumano  organisme  e  le  loro  variazioni,  in- 
clusa  ogni  e  qualunque  alterazione  délie  variazioni  del 
carattere  morboso  per  opéra  del  monde  esteriore.  Ogni 
alternativa  per  cui  passano  le  forme  morbose  nelle  diverse 
fasi  délia  loro  evoluzione,  détermina  la  specificità  dei  ri- 
medii  individuali ,  e  per  conseguenza  la  specificità  è  di 
carattere  alternante,  ecc.  Egli  perô  mostra  di  non  sapere 
che  il  rimedia  stesso  è  un  elemento  patogenetico,  e  na- 
turalmente  non  ha  alcuna  idea  del  modo  con  cui  accer- 
tarlo  e  stabiliiio. 

La  nuova  scuola  ha  specifici  pei  processi  morbosi,  come  il 
tartaro  emetico  per  la  pneumonite,  o  pei  processi  biochimici^ 
seconde  insegnano  Beneke  e  Gams.  Ma  questi  sono  casi 
parziali,  e  il  seconde,  per  la  natura  progressiva  délia  chi- 
mica,  appartiene  al  regno  délie  ipotesi.  Molto  ci  sorprese 

(1)  V.  gt.  Grundriss  d.  inn.  Kl.  2.  Aufl.,  1853.  s.  i3. 

(2)  Hufeland's  Journalj  May,  1839. 
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il  sentire  Kissel  medesimo  affermareche  Tidea  dello  spe- 
cifico  era  capace  di  essere  investigata  chimicamente.  Le 
sostanze  medicamentose,  secondo  lui,  suppliscono  ad  nna 
specifica  deficienza  del  sangue  %  degli  organi,  la  quale 
dà  ansa  alla  malattia.  Se  esse  provvedono  a  cotesta  de- 
ficienza, se  tolgono  dalle  fondamenta  la  malattia  e  i  pro- 
cessi  che  ne  dipendono,  eccole  divenute  specifiche.  Questo 
non  si  chiama  agire  snlla  forma,  suUa  fanzione  e  sul 
processo,  ma  snlla  base,  snlla  causa,  sull'essenza,  ec'iita- 
ton  del  processo  patico  nel  sangne  o  negli  organi.  E  per- 
ché gli  cmiopatici  non  vanno  fino  alVessenza  (la  prefata 
essenza)  délia  malattia,  ma  secondo  la  più  récente  evolu- 
zione  délie  loro  dottrine,  professano  di  non  più  attenersi 
«  semplicemente  ai  sintomi  esteriorî,  ma  anzi  e  solo  aile 
computabili  alterazioni  anatomo-chimiche ,  le  quali  non 
ci  permettono  di  chiarirne  Tessenza,  e  non  ne  differiscono  » 
perciô  «  essi  non  hanno  una  giusta  idea  del  modo  diretto 
di  cura  il  quale  riceve  talvolta  anche  la  denominazione 
di  specifico.  » 

Noi  vediamo,  al  contrario,  sovra  qualbase  ben più  solida 
rîposi  cotesta  idea  dello  specifico  nella  scuola  omiopatica. 

Hahnemann  intende  per  specifico  «  non  il  générale  nel 
medicamento,  ma  qualcosa  d'aflfatto  spéciale.  »  Tutto  per 
lui  è  individuale  e  spéciale,  Per  lai  non  v' hanno  specipci 
assoluti  per  le  particolari  malattie  ûel  senso  comunemente 
accettato,  ma  v' hanno  tanti  specifici  quanto  son  varii  i 
casi  di  malattie  individuali.  Il  similia  deve  per  conse- 
gnenza  corrispondere  non  al  génère  ed  alla  specie,  ma  ai 
casi  particolari  in  tutte  le  loro  peculiarità. 

Gli  sperimenti  suUe  persone  sane  sono  la  guida  sicura 
per  giungere  alla  cognizione  délie  tendenze  dell'azione 
medicamentosa ,  ed  al  loro  uso  sovra  stabilii  principii. 
L'omiopatia  è  quindi  la  dottrina  dei  rimedii  specifico-ra- 
zionali. 
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Stapf  il)  chiama  specificUà  la  condizione  di  reciproca 
relazione  délie  diverse  influenze,  del  pari  che  délie  ma- 
lattie,  e  le  influenze  che  le  affettano  (circostanze  esterne) 
in  quest'ultimo  caso ,  u^a  relazione  naturale^  la  quale  di- 
pende  da  reciproche,  più  intime  ed  essenziali  peculiarità. 

Wolf  (2)  estende  V  idea  di  specificità  aile  malattie  in 
particolare,  ma  questa  espressione  non  gli  va  a  motivo 
del  suo  abuso  presso  le  vecchie  scuole. 

Koth  e  Kurtz  in  particolare  circoscrivono  Tidea  ancor 
più.  Non  basta  con(scere  la  parte  aflfetta,  ma  bisogna 
cercare  nel  fattore  primario  e  principalmente  affetto,  nei 
tessuti  organici,  ecc.  in  modo  di  poter  conoscere  quali 
fanzioni  organiche  siauo  in  giuoco,  e  quali  siano  le  pecu- 
liarità dello  stato  patologico.  Per  tutto  questo  noi  dob- 
biamo  trovare  una  corrispondenza  nel  medicamento. 

Quest'è  il  metodo  concreto-specifico  di  Scliroen,  e  lo 
stato  fondamentale  délia  malattia  di  Martin,  che  richiedono 
il  corrispondente  rimedio  simile. 

J.  W.  Arnold,  il  quale  espose  ancor  prima  le  sue  idée 
intorno  ail'  individuale  nello  specifico,  ne  divisô  assai  bene 
i  particolari  requisiti.  Secondo  lui  la  parte  principale 
délia  nostra  cognizione  délie  specifiche  peculiarità  del  ri- 
medio da  usarsi  omiopaticamente,  consiste  nella  cognizione 
délia  sua  azione  elettiva  su  di  un  organo  o  sopra  un  si- 
stema,  e  in  una  esatta  caratterizzazione  delLispecie  d'af- 
fezione  eccitata;  frutto  dell'osservazione  dei  poteri  funzio- 
nali,  i  quali  si  devono  sottomettere  ad  una  analisi  fisio- 
logica  affine  di  conoscere  F  interna  connessione  délie  per- 
turbazioni,  del  pari  che  quella  délie  rimutazioni  fisico- 
chimiche. 

Perô  r  idea  di  specificità  comprende  in  se  stessa  le  spe- 

{{)  Arch.,  i,  1. 
(2)  Idem,  418. 
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ciali  e  prôssîme.relazioni  colle  peculiarità  dello  stato  mor- 
boso.  E  basta  Y  aver  citato  queste  opi'iioni  aile  qaali  ade- 
rivano  uniformemente  Watzke,  Eapou,  Dufresne,  Black. 

La  dottrina  délia  specificità  venne  propriamente  definita 
e  razionalmente  confermata  soltanto  mediante  Tomiopatia. 
Specifico  ed  omiopatico  sono  tanto  una  tal  cosa,  quanto 
ogni  vero  specifico  è  un  siinile,  e  viceversa.  Perciô  la  con- 
troversia  intorno  alla  denominazione  délia  Scuola,  se  cou 
questo  0  queU'altro  nome,  è  affatto  oziosa  e  stérile.  Noi 
preferiamo  quello  di  omiopatico  perché  più  i>reciso,  per- 
ché accenna  al  principio,  e  perché  lo  specifico  o  cîô  che 
molti  intendono  per  taie,  è  un  soggetto  di  perpetui  equi- 
voci  presse  la  vecchia  scuola;  perché  egli  pare  cosi  pieno 
e  grave  di  cose  da  far  mettere  Tanimo  in  pace,  da  far  cre- 
dere  a  ciascuno  di  poter  con  esso  sciogliere  ogni  enigma, 
e  scusare  di  qualunque  profonda  investigazione. 

La  conclusione,  T  epilogo  di  tutta  la  discussione,  lo 
formulé  per  bene  Griesselich,  uno  dei  primi  cultori  délia 
scuola  specifica:  a)  non  si  danno  veri  specifici  alFin- 
fuori  di  quelli  sperimentati  dapprima  fisiologicamente  ; 
h)  ogni  specifico  é  pure  un  simile,  quindi  il  suo  uso  con- 
forme al  principio  omiopatico ,  quale  necessaria  conse- 
^enza.  Lo  sperimento  puro  del  rimedio  diventa  quindi 
essenziale  corne  primo  requisito.  Per  esso  noi  arriviamo 
a  conoscere  quali  organi  e  sistemi  siano  affetti  dalla  so- 
stanza  medicamentosa,  quali  condizîoni  siano  eccitate  nel- 
Torganisrao,  e  mediante  quali  fenomeni  cotesti  cambia- 
menti  si  manifestino. 


s 


LA  LETTERATURA  PERIODICA  DELL'OMIOPATIA 
nell'ultimo  quinquennto  (18G0-18G4) 


1.  AUgemeine  Homôopathische  Zeitung  (Gaz- 

zetta  générale  d*  omiopatia).  Se  è  merito  di  un  libro, 
sopratutto  scientifico,  1'  essere  nuovo,  di  fresca  data, 
r  essere  invece  d' antica,  1' aver  resistito  alla  moda, 
Taver  segnato  e  seguito  i  progressi  délia  scienza,  il 
mostrare  vigor  giovanile  malgrado  1  capelli  blanchi  e 
la  curva  dclla  schiéna,  è  un  merito  certaniente  gran- 
dissimo  délie  pubblicazioni  periodiche  :  ed  è  un  merito 
che  nessuno  puô  ricusare  alla  Gazzetta  Générale  d'  Omio- 
patia  la  quale,  fondata  nel  1833,  per  opéra  dei  Dottori 
Gross,  Hartmann,  e  Rummel,  ed  ora  continuata  dal 
Dott.  V.  Meyer,  di  Lipsia,  si  puô  dire  il  periodico 
più  anziano  dell'  Omiopatia  non  solo  in  Germania,  ma 
nel  mondo,  e  forse  il  più  diffuso  e  il  più  popolare 
(70  volumi).  Egli  vide  morire  nel  1846  gli  Archhii 
e  i  Nuovi  Archmi  {Archiv  fiir  die  homôopathische  Ileil- 
knnst  di  E.  Stapf  c  Gr  W.  Gross) ,  che  dal  1822 
in  poi  avevano  strenuamente  combattuto  per  la  dot- 
trina  che  non  ave  va  ancora  finito  di  mettere  i  denti; 
vide  morire  gli  Annali  (Annalen  der  Hom.  Klinik,  1830 
1833)  di  Hartlaub  e  Trinks,  V  Hygea  (Zeitschrift  fili' 
Heilktmst,  1834-1848)  del  Griesselich,  ecc.  ;  ma  vide 
nascere  e  subentrare  a  questi  altre  e  più  numerose,  e 
non  meno  benemerite  pubblicazioni,  le  quali  hanno  l'a- 
ria di  non  voler  dare  i  tratti  cosi  presto  :  e  sono  : 
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2.  Homoopathische  Vierteljahrschrift,    Central 

Organ  ecc.  Leipzig  1850-1864  (Giornale  trimestralo 
d'Omiopatia,  Organo  centrale  ecc.)  diretto  dal  dottor 
Clotario  Mûller,  uomo  serio  e  valente  corne  la  sua 
rivista. 

3.  Neue  Zeitschrift  fur  homoopathische  Klinik, 

Dresden  1857-1864  (Nuovo  giornale  di  Clinica  omio- 
patica  ecc),  dicetto  dal  dott.  Bernardo  Hirschel.  Gior- 
nale che  rammenta  i  vecchi  Annali,  come  quello  del 
Mûller  rammenta  e  continua  gli  Archivii  e  Yllyqea,  dl 
buona  memoria. 

4.  Prager  Medicinische  Monatschrift  fur  Ho- 

môopathie  ecc.  (Giornale  mensile  ecc.  Praga  1853-1864), 
diretto  dal  dott.  Altschul,  docente  air  Università  di 
Praga. 

5.  Populâre  Homoopathische  Zeitung  ecc.  Pa- 

derborn,  1858-1864  (Gazzetta  popolare  d'oipiopatia  ecc.) 
del  Dott.  BoUe.  Giornale  mensile  che  predica  Tomio- 
patia  ai  laici,  come  dicono  al  di  là  dei  monti,  e  che 
rammenta  qualche  cosa  di  meglio  del  '  Volksblàtter  fiir 
Hom.  ecc.  che  Wahrhold  pubblicava.dal  1835  al  1839 
in  Lipsia. 

6.  Die  Homôopathie,  altro  giornale  popolare  re- 
datto  dal  distinto  veterinario  Omiopatico  dott.  F.  A. 
Gunther.  Sondershausen  (1858-1861). 

7.  Fliegende  Blàtter  fur  Stadt  und  Land  ûber 
Homôopathie:  pubblicato  dal  dott.  Lutze  in  Gôthen. 

8.  Der  Gesundheitswàchter ,  giornale  digiene  o 

d'Omiopatia,  pubblicato  in  Amburgo  dal  dott.  E.  Krûger. 

9.  Zeitschrift  des  Vereines  der  Homoopathis- 
chen  Aerzte  Oesterreichs,  Wien  1862-1864  {Gîor^ 

nale  délia  Società  dei  medici  omiopatici  d'Austria), 
diretto  dal  dott.  Eidherr.  È  un  giornale  dove  le  tante 
e  molto  oziose  Società  d'  omiopatia  dovrebbero  spec- 
chiarsi:  le  metodiche  sperimentazioni  pure  délie  so- 
stanze  medicamentose  vi  tengono  il  posto  più  impor- 
tante, ed  anche  da  questo  lato  egli    è  una   splendida 
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continuazione  à&VC  Oesterreichische  Zeitscbrift  fiir  Ho- 
mëopathie,  Vienna  1844-1848,  redatto  dal  dott.  Watzke, 
e  del  Zeitschrifl  des  Vereins  ecc.  Vienna  1857,  redatto 
dal  dott.  J.  0.  MûUer. 

10.  Hasonszenvi  Kôzlôny,  giornale  domiopatia, 
in  lingua  ungherese,  che  il  dott.  Horner  pubblica  in 
Gyôngyôs,  quest'anno  stesso  1864,  • 

11.  L'Homoeopathe  Polonais:  cou  questo  titolo, 

nel  1861,  compariva  in  lingua  polacca  un  giornale  tri- 
mestrale,  redatto  dal  dott.  Kaczkouski,  di  Leopoli, 
Non  sappiamo  perô  se  la  questione  omiopatica  V  ab- 
biano  deportata  in  Siberia  in  una  colla  questione  po- 
lacca. 

12.  Journal  homoeopatitcheskoTO   letchenia 

{Giornale  del  trattamento  omiopatico,  in  lingua  russa), 
redatto  dal  dott  Hering,  ed  edito  da  Flemming,  co- 
minciô  ad  uscire  nel  1861  a  Pietroburgo. 

13.  Homôopathîscher  Sammler  (U  Raccoglltore 

Omiopatico,  1859-1864),  pubblicasi  da  Forbriecher  a 
Mosca. 

14.  The  British  Journal  of  Homoeopathy  (Gior- 
nale inglese  d' Omiopatia,  kiniestrale,  Londra  1843- 
1864),  fondato  da  J.  J.  Drysdale,  J.  R.  Russell  e 
F.  Kack,  ed  ora  continuato  dallo  stesso  Drysdale, 
R.  E.  Diadgeon,  e  R.  Hughes.  È  il  più  veterano  pe- 
riodico  omiopatico  dell'  Inghilterra,  al  quale  fanno  de- 
gna  corona  di  più  recenti,  anzi  di  recentissimi. 

15.  The  Monthly  homoeopathie  Review  (Ri- 

vista  mensile  d*Omiopatia,  Londra,  1857-1864),  fon- 
data  dal  dott.  *  Qzanne,  e  continuata  dal  dott.  Ryan. 
Rivista  se  non  grave  al  paro  délia  citata  trimestrale, 
certo  più  viva  e  più  battagliera. 

16.  The  Homoeopathie  Obsenrer  (  L'Osservatore 

omiopatico ,  giornale  mensile,  Manchester  e  Londra 
18624864),  pubblicato  per  opéra  dei  medici  addetti 
ai  Dispensarj  omiopatici  di  Manchester  e  di  Salford. 

17.  Annals  and  Transactions  of  the  British 


^. 
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homoeopathic  Society  and  of  tbe  London  homo- 
eopathic  Hospital  (Annali  e  Transazioni  délia  Società 
omiopatica  britannica  e  deil'Oâpedale  omiopatico  di 
Londra,  1861-1864).  Prezio^a  raccoltadei  lavori  e  délie 
impoiiantissime  discussion!  scientifiche  délia  Società. 

18.  Notes  of  a  new  Truth  (Notîzie  di  una  Ve- 
rità  nuova),  Giornale  popolare  fondato  in  Inghilterra 
nel  1863  da  una  Società  di  amici  deir  omiopatia. 

19.  The  North  American  Journal  of  Homoeo- 

pathy,  giornale  trimestrale  pubblicato  a  New  York 
da  Marcy,  Peters,  Holcombe,  e  Preston,  il  quale  va 
Ira  i  più  autorevoli  periodici  che  V  omiopatij  conti  in 
America;  e  ne  conta  un  numéro  non  piccolo,  come 
ognuno  potrà  argomentare  dai  titoli  ebe  soggiungiamo. 

20.  The  American  Homoeopathic  Reriew,  ri- 

vista  mensile  pubblicata  a  New  York,  da  Perkins  e 
Smith. 

21.  The  United  States  Journal  of  Homoeopathy, 

giornale  trimestrale  cbe  vedeva  la  luce  parimenti  in 
New- York;  e  la  vedeva  ancora  nel  1862,  malgrado  la 
disunione  degli  Stati;  ma  non  sappiamo  se  nel  cor- 
rênte  anno  viva  ancora,  ne  se  viva  il 

22.  Journal  of  Homoeopathy,  pubblicato  dal  dottor 
Lazarus,  pure  a  New  York,  e  del  quale  fa  cenno  l'Aw- 
nuaire  homoeopattque  di  Catellan  (1868),  cbe  pure  tace 
d'altri  giornali  di  più  récente  data,  quali: 

23.  The  American  homoeopathic  Observer, 

giornale  mensile  pubblicato  da  E.  A.  Lodge  in  Micbigan. 

24.  The   Western   homoeopathic   Observer, 

giornale  mensile  pubblicato  dal  dottor  E.  C.  Franklin 
in  S.  Louis.  Era  fondato  nel  1859. 

25.  Humphrey  's  Journal  of  spécifie  Homoeo* 

pathy,  giornale  settimanale  pubblicato  a  New- York 
dal  dottor  Humphrey. 

26.  The  Homoeopath,  giornale  popolare  bimensile 
redatto  dal  dottor  Ch.  Blumenthal. 

27.  American  Magasin ,  devoted  to  Homoeo- 


118  LA   LETTERATURA   PERIODICA 

pathy,  pubblicato  a  Cleveland  (Ohio)  dai  dott."^  Pulte 
e  GatchelL 

28.  Canadian  journal  of  Homoeopathy,  giornale 

mensile  pubblicato  dai  dott/*  Bull  e  Greenleaf,  di  Ha- 
milton. 

29.  Philadelphia  journal  of  Homoeopathy,  gior- 
nale mensile  pubblicata   nella  città  che  è  pure  dotata 

(U  una  Università  o  Collegio  d'Omiopatia. 

30.  Chicago  Homoeopath,  giornale  bimensile  pub- 
blicata in  Chicago  (Illinois)  dai  dott.''  Ludlam  e  Colton. 

31.  Médical  InvesIÂgator,  nuovo  giornale  pubbli- 
cato pur^  in^  Chicago  nel  1863  dai  dott.  Halsey. 

32.  Homoion,  giornale  mensile  pubblicato  dai  dottor 

Taxi!  a  Nuova  (>léans.  E  citeremo  in  un  solo  gruppo 
le  moite  pubblicazioni  annuali  délie  moltissime  Societii 
omiopatiche  americane,  quali: 

33.  Annual   report  of  the  New-York  State  Ho- 

moeopathic  Society,  1863.  —  Transactions  of  the 
Hom.  Médical  Society  of  the  State  of  New- York.  Al- 
))any,  1863.  —  Transactions  of  the  Illinois  Homoeo- 
pathic  médical  association.  New-York  1862.  —  Publi- 
cations of  the  Massachussets  Homceopathic  médical 
Society  for  the  year  1861-1862.  —  Transactions  of 
the  American  Institute  of  Homoeopathy,  ecc. 

34.  Revue  homoeopathîque ,  pubblicazione  men- 
sile délia  Congregazione  medico  omiopatica  Fluminense 

(li  Rio-de-Janeiro,  sorta  nel  1859. 

35.  Gazette  de  ITnstitut  Hahnemannién  du 

Brésil^  organo  di  un'^altra  associazione  omiopatica  che 
sorgeva  pure  nel  1859. 

36.  El  Crîterio  médîco,  organo  oficîal  de  la  So- 
ciedad  Hahnemanniana  Matritense;  giornale  bimensile 
che  coiBinciô  le  sue  pubblîcazioni  nel  1860,  ma  che, 

sott'  altro  titoto,  conta  a  quesf  ora  sedici  an  ni  di  vita  : 
degno  interprète  délia  Società  che  rappresenta  V  omio- 
patia  a  Madrid  e  nella^  Spagna. 

37.  El  Debate  Médico,  pure  gîomale  bimensile,  se- 
conde il  citato  Annuaire  homoeopathîque. 


08.  Bdetiii  do  amsnltano  espedal  dlioiiioea- 
patina  para,  r--:r!ijl-f  nifcs-il-f   i^::.'!  ^^-s^v  ot  l^^l..  t 

liai  1861-  ann.':-  di  sua  roci'ljzioije. 

89.  Gazeta  homoeopatluca ,  r:  r.:  :^  IL  :  ù  r\ 

rente  foaiizionr.  ^11  cuî  ci  rcr,:-:  rLoin^Ji  lù  C  .  v  i  •  }f  - 

■te.         ^^ 

dieo  pcNfanzi  €ttiti>. 

40.  Bulletm  de  la  Société  médicale  Homoec- 
pathique  de  France;  es*^?  ui:il>::^v:::c^  ^;C  iSv.^. 

suo:fedendo  ad  ona  s^rîe  non   f>»:îd  vlL  CAtvi  ^  i  îu.i- 
portunti  pobblîcazîoQi  pert«>iio!îe,  che  .Li  trte:::\u;..i:  ^>  î> 
rarono  e  fecero  prv>Swièrare  romior-;*!!;!  ia  Fratîcia.  là- 
teremo  il  Jomrmni  de  h  titfdfff'ÎHe  hoifi^o^<:*.\ù i-i'^  ♦  18-^1» 
pubblîcato  dai  dott."*  L.  Siiu^a  e  Ciirie  :  gl:  Anv . •\^:f  kk* 
la  tHédecine  komoeopatk^qHe  tlSâ^^  dircUi  via  Jvnirxlaa  : 
il    Journal  df   hi   docirme  UakmtmaHientit^   il$iO»    del 
dott.  Molin  ;  la  Hfrii-p  cn'IiqiÊ^  et  rètrosp^/riice  de  h  ma- 
tiére  médicale  <1840>  per  openi  dei  dott/  C4har^^.  IVIrvv. 
e  Roth;  gli  Annales  de  la  médecine  homoeoptUkuitte  (184^^> 
per  L.  Simon,  Jahr  e   Croserio  :  il  Journal  de  h  mè- 
decine  bemoeopathique  (1845)    pubbMcato   dai  niombri 
délia  Società  hahnemanniana  ;  il  Bullelin  de  la  Soeietè 
homoeopathique  de  Paris  (1845)  pubblîcato  da  quest'altra 
Società;  il  Journal  de   la  Société  Gallicane  de   médecine 
homoeopathique  de  Paris   (1850"^  ;   la  Gazette  homoeopa- 
thique de  Paris  (1850)  pei  dott.*^  Roth  e  Davet;  il  Pro- 
pagateur homoeopatique  (1857)  del  dott.  Oriard:  la  Rerue 
homoeopathique  du  Midi  (ISôd)  pubblicata  ad  AvignoUv^ 
dai   dott.  Bécbet;    la  Gazette  homoeopathique   de    Bor- 
deaux (1847)  dei  dott.  Ebers,  Marchant  e  Guô;  Taltra 
r.evue  hom.  du  Midi  (1848)  pubblicata  a  Marsiglia  dai 
dott.  Chargé  :  VObservateur  homoeopathe  de  la  Loire  in- 
férieure (1845)  del  dott.  Perrussel;  la  Médecine  homoeo- 
pathique des  familles  (1842)  del  dott.  Lecoupeur;  e  inllno 
la  Bibliothèque  homoeopathique   de  Genève   (1833-184*2) 
pubblicata  dai  dott.'*  Peschier  0  Dufresne. 

41.  L'Art  médical  (Paris  1855-1864),  giomnlo  mon- 
sile  di  medicina  générale,  fondato  dai  dott.  ïossier  oru 
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(lefunto,  e  benemeritissimo  dell'Omiopatia  ch*egli  vali- 
dainente  propugna. 

42.  Bulletin  de  l'Art  de  guérir,  d'après  la  doc- 
trine de  Hahnemann  (Paris,  1861-1864),  pubblicato  dai 
dott/*  Jahr  e  Perrussell. 

43.  Revue  internationale  de  la  doctrine  ho- 

moeopathique,  pubblicata  mensilmente  a  Bruxelles 
(1856-1864)  da  una  società  di  medici ,  sotto  la  dire- 
zione  del  dott.  Jorez. 

44.  L'Homoeopathe  Belge,  giomale  mensile  pub- 
blicato a  Bruxelles  dai  dottori  De  Molinari  e  Loin 
(1858-1863). 

45.  Journal  du  dispensaire  Hahnemann,   di 

Bruxelles ,  ivi  pure  pubblicato  dai  dott.  Mouremans 
(1862-1864). 

46.  De  homoiopathische  Geneeswijze,  giornale 

popolare  d'omiopatia  che  pubblicasi  a  Rotterdam  (Paesi 
Bassi)  dai  dott.  Gruber,  Kallenbach  e  Van  Rôyen. 

47.  Homoeopatiska  Underràttelser  for  Swen- 

ska  Folket,  giomale  popolare  d'Omiopatia  per  la 
Svezia,  pubblicato  a  Stocolma  dai  dott.  Liedbeck. 

48.  Rivista  Omiopatica,  pubblica/ione  bimensile 
diretta  dai  dott.  G.  Pompili  di  Spoleto  (1855-1864). 
Unico  giornale  d'omiopatia  che  ritalia  attualmenle  pos- 
segga,  ancorchè  il  nostro  paese  possa  citare  con  Iode 
gli  Annali  di  medicina  omiopatica  per  la  Sicilia ,  corn- 
pilati  dai  dott.  De  Blasi  (1837-1845),  le  Effemeridi  di 
medicina  '  omiopatica ,  compilazione  diretta  dai  dott.  De 
Horatiis  (1829-1830),  il  Giomale  di  medicina  omiopatica, 
compilato  dai  dott.  Placci  di  Bologna  (1840-1847),  VA- 
nemanno,  altro  giornale  che  il  dott.  Pelillo  dirigeva  in 
Napoli  nel  1857 ,  la  Bibliotecd  omiopatica^  tentata  dai 
dotl.  G.  Vianelli,  di  Venezia,  1858. 

Cotesto  aridume  bibliografico  puô  provare  se  non 
altro,  a  chi  n'  avesse  bisogno,  che  una  dottrina  la 
quale  nello  spazio  di  cinque  anni  si  arricchisse  di  17 
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nuovi  giomali,  un  terzo  dei  quali  surroga  pubblicazioni 
vecchie  e  il  resto  è  interamente  nuovo  ;  che  una  dot- 
trina  la  quale  annovera  tanti  periodici  vivi,  quanti  nel 
nostro  paese  non. ne  ebbe  la  medicina  intiera  nel  giro 
di  mezzo  secolo,  la  Francia  nel  gir3  di  un  quarto  di 
secolo,  r  Inghilterra  nel  giro  di  dieci  anni  ;  è  una  Dot- 
trina  che  vuol  essere  combattuta  con  altri  argomenti 
che  non  siano  quelli  della  sua  prossima  agonia,  o 
délia  sua  ipostenia  tipografica.  Ed  era  nostro  disegno 
di  concedere  largo  posto  ad  una  bibliografla  un  po* 
meno  arida,  délie  pubblicazioni  non  periodiche  dello 
stesso  quinquennio.  Non  ispiaccîa  al  lettore  nostro  una 
dilazione  fino  alla  prossima  annata  :  in  questa  noi  non 
faremo  che  toccare  quella  parte  di  bibliografla,  la  quale 
si  lega  strettamente  alla  revisione  délie  sostanze  me- 
dicamentose,  di  cui  ci  occuperemo  più  avanti. 


DELL'EMICRANIA 

riLR   CL.    MÛLLER   M.    D.    (1). 


Se  r  emicrania  è  un'  affezione  che  predilige  il  sesso 
femminile,  non  è  raro  il  vederne  soifrire,  e  in  modo  cru- 
dele,  individui  delValtro  sesso:  è  certo  perô  che  il  sesso 
femminile  costituisce  una  vera  predisposizione  air  emi- 
crania. 

Ometto,  a  disegno,  qualunque  particolare  patologico  e 
sintomatico;  questo,  perché  abbastanza  noto;  quello,  per- 
ché fino  ad  ora  abbastanza  ignoto  o  nuUa  concludente. 
Mi  listringerô  ad  alcune  brevi  osservazioni  intorno  alla 
sua  natura  ed  aile  sue  cause. 

Mi  sembra  indubitabile,  che  in  questa,  come  probabil- 
mente  in  molt'altre  simili  affezioni,  le  cause  e  le  origini 
siano  moite  e  varie.  Secondo  me,  ben  di  raro,  e  con  po- 
chissime  probabilità ,  si  possono  considerare  per  tali  le 
organiche  alterazioni  del  cervello  e  délie  sue  membrane, 
come  pur  vorrebbero  alcuni  patologi.  L' inspessimento 
dell'aracnoide,  i  profusi  essudati  délie  ghiandole  del  Pac- 
chioni,  le  aderenze  délie  membrane,  ec^*.,  anche  quando 
esistono  veramente,  e  la  loro  connessione  colF  emicrania 
si  pu5  dimostrare,  sono  piuttosto  conseguenze  che  cause 
deiraffezione.  Ma,  il  più  spesso,.  cetesti  reperti  cadaverici 

(1)  Dall'Hom.  Vierleljahrschrift,  Xlll,  364. 
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non  banno  alcuna  diretta  relazioue  colF  emicrania  ;  e  in- 
vero,  per  tacere  di  tant'  altri  argomenti^  ognun  sa  che 
Temicrania,  neirayanzare  negli  anni,  snole  modei'arsi  e 
spesso  cessare  del  tutto;  ciô  che  sarebbe  impossibile 
s'essa  fosse  solamente  Teffetto  di  tali  disorganizzazioni 
cerebrali,  le  qnali  non  solo  perdurano,  ma  orescono  sem- 
pre  col  crescere  degli  anni. 

Altrettanto  gratuita  è  la  che  sapposizione  Y  emicrania 
sia  nna  pnra  nevralgia  del  trigemino,  o  del  nervo  faciale; 
benchè  l'origine  tipica,  e  (almeno  in  molti  casi)  la.  cir- 
coscritta  localizzazione  del  dolore  alla  regione  sovraor- 
bitale  o  temporale,  sembrino  favorire  cotesta  teoria.  Chè, 
in  primo  Inogo,  è  solo  in  nn  piccolissimo  numéro  di 
casi  che  mostrasi  taie  limitazione  del  dolore  aile  parti 
in  questione,  benchè  le  condizioni  siano  altrimenti  in 
istretta  relazione  ;  ed  in  seconde  luogo ,  chi  guardi  più 
davvicino,  troverà  sempre  nna  essenzialissims^r  diflerenza 
ira  i  veri  accessi  di  nevralgia  del  trigemino  e  del  faciale 
{lie  doloroso)  e  Temicrania,  anche  qnando  essa  si  limita 
ad  un  punto  circoscritto.  La  teoria  più  probabile  e  più 
semplice,  si  è  quella  che  cerca  la  causa  deiremicrania 
al  ceryello  medesimo  ;  e  più  precisamente,  la  riferisce  ad 
una  esaltazione  del  sistema  centrale  cérébro-spinale  (ipe- 
restesia  del  cervelle,  irritazione  cérébrale,  nevralgia  cé- 
rébrale). 

Taie  stato  di  abnorme  eccitabilità  del  cervelle  sembra 
provenire  specialmente  da  una  déficiente  nutrizi^ne  del- 
Torgano  e  del  sistema  nervoso  in  générale;  anzitutto  in 
conseguenza  d'anemia  o  deterioraraento  del  sangue,  e  di 
lentezza  del  cîrcolo  ;  inoltre,  per  continuo  ed  esagerato  eser- 
cizio  mentale,  e,  infine,  per  eccessivo  eccitamento  dei  nervi 
sensorj  e  sensiiivi  aile  loro  estremità  poriferiche,  od  anche 
a  qualsiasi  altro  punto  del  lorodecorso  (in  causa  di  troppa 
luce,  di  lenti  troppo  forti,  di  troppo  lungo  guardare  ad 
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oggetti  piccoli  e  specialmente  lucenti,  di  fortî  e  sgradevoli 
odori,  di  romorose  e  spiacevoli  impressioni  delFudito,  del- 
Fazione  di  un  eccessivo  caldo  o  dî  un  eccesiâvo  freddo,  di 
malattie  dolorose,  di  colpi  e  di  operazioni, -di  unpiùalto 
grado  d'elettricità,  ecc).  Ond'è  che  in  ge»erale  le  donne, 
specialmente  se  anemiche  ed  isteriche,  e  imoltre,  gli  uo- 
mini  di  lettere,  le  persone  che  menano  ¥ita  sedentaria  e 
in  laogo  chiuso,  soffrono  d'emicrania::  iniividmi  nei  quali, 
corne  ognun  vede,  le  tre  principal!  cause  sovraccennate 
sono  quasi  sempre  in  giuoco. 

È  quindi  naturale  che,  in  cas(^  di  predisposizione  di  tal 
natura  (irritazione  cérébrale),  ogni  attacco  d^emicrania 
sia  dovuta  ad  una  causa  spéciale  ed  eccitante;  ciô  che 
spiega^  la  reale  od  apparente  ricorrenza  tipica  dell'  af- 
fezione. 

A  queste  cause  eccitanti  appartengono  pure,  in  parte, 
i  sopradetti  violenti  eccitamenti  del  cervelle  o  dei  nervi, 
quali  i  parrossismi  d'ira,  la  tensione  délia  mente  o  degli 
occhi,  ecc.  Ma,  seconde  me ,  V  indigestione  e  il  sovraca- 
rico  del  ventricolo  ha  una  parte  ugualmente  importante 
nello  sviluppo  del  fenomeno.  Moite  osservazioni  ed  espe- 
lienze  incontrastabili,  mi  persuasero  che  errori  dietetici, 
di  poco  momento  per  se  stessi,  bastano  a  provocare  un 
accesso  d'emicrania  ;  che,  in  générale,  lo  stomaco  reagisèe 
cou  somma  facilita  sulFesistente  disposizione  alFemicra- 
nia,  cioè  suirirritazîone  cérébrale,  e  puô  intrattenere  con 
essa  distinte  relazioni  specifiche.  Non  devesi  per6  confon- 
dere  con  questo  il  solito  vomîto  che  subentra  nel  più 
forte,  0  sul  finire  deiraccesso,  essendo  esso  quasi  sempre 
di  natura  secondaria  o  consecutiva,  cioè  un'azione  riflessa 
del  cervelle  sul  ventricolo,  analogo  al  vomito  del  mal 
di  mare.  In  molti  casi ,  nondimeno,  lo  scoppio  dell'emi- 
^rania  si  puô  senza  dubbio  riferire  ad  errori  dietetici, 
ned  è  sempre  necessaiio  supporre  nel  paziente  uno  sto- 
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maco  debole  od  alterato.  Cotesti  errori  dietetici,  in  géné- 
rale, sono  in  se  stessi  di  poca  «entità,  e  talvolta  si  risol- 
vono  probabilmente  in  una  mera  idiosincrasia  del  ventricolo 
(o  piuttosto,  del  cervello)  per  alcuni  articoli  gastronomici. 
lo  conobbi ,  e  lo  cito  per  esempio ,  un  uomo  sanissimo, 
di  35  anni,  il  quale  era  stato  soggetto  per  molti  anni  ad 
un  grave  accesso  d'emicrania  ogni  quattro  o  sei  settimane, 
senza  che  fosse  possibile  assegnarvi  una  causa  eccitante 
di  sorta,  malgrado  Tesanne  più  accurato.  Il  paziente  vi- 
ve va  con  estrema  moderazione  e   regolarità,  anzi  in  sul 
principio  avea  goduto   di  un  ottima   digestione  e  di  un 
ventricolo  a  tutta  prova.  Anche  il  giorno  deir  emicrania 
il  suo  ventricolo  funzionava  benis&imo,  Tappetito  era  ec- 
cellente,  e  s'egli  nol  soddisfava  interamente,  era  solo  per- 
ché avea  osservato  corne  a  stomaco  vuoto  il  dolore  fosse 
meno  violente.  Ed  era  tanto   più  évidente  che  nel  suo 
caso  lo  stomaco  non  avea  nulla  a  vedere  col  ripeters^ 
degli  accessi,  in  quanto   che  egli  poteva,  a  quando  a 
quando  cibarsi  impunemente  dei  più  eterogenei  ed  indi- 
gesti  articoli  gastronomici,  a  cui  non  avrebbe  potuto  resi- 
stere  il  migliore  dei  ventricoli.  Malgrado  questo,  la  causa 
eccitante  dovea  trovarsi  nel  suo  stomaco,  e  il  seguito  lo 
dimostrè.  In  fatti  egli  era  avezzo  dalla  sua  prima  gio- 
ventû  a  non  pigliare  caffè   a  colazione ,  ma  latte  solo, 
ch'egli  preferiva  e  gustava  assai  più.  Nondiraeno  il  latte 
era  complice  delVemicrania;  perché  quel  giorno  ch'egli 
pigliava  una  tazza  di  caffé  invece  che  di  latte,  egli  non 
avea  mai  avuto  neppure  un  segno  d'emicrania  :  ciô  molti 
anni  addielro.  ï.  vero  ch'altri  potrebbe  obbiettare  che  il 
latte  non  era  il  maie,  ma  il  cafifè  rimedio;  ma  cotesta 
teoria  è  in  contraste  coirosservazione  che  il  paziente  pe 
pigliava  una  maggior  quantità  di  latte  a  cena,  risentiva 
immancabilmente  un  lieve  cenno  di  emicrania  il  giorno 
dopo,  malgrado  il  caffé  délia  colazione. 
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Queste  specifiche  perturbazioni  del  ventricolo,  o,  per 
meglio  dire,  idiosiacrasie  gastriche,  si  scoprirebbero  assai 
più  spesso  quali  cause  eccitanti  deiremicrania,  se  la  plu- 
ralità  d«i  pazienti  sapesse  meglio  osservarsi,  e  i  palati 
e  i  ventricoli  foss^ro  più  rigorosamente  sorvegliati. 

Il  pîgliar  freddo,  che  il  volgo  suole  cosi  spesso  asse- 
gnare  a  causa  ec-citante  di  tante  altre  malattie,  pnô  es- 
serlo  anche  di  questa.  Cosi,  p^r  esempio ,  io  conosco  un 
individuo  il  quale  soffre  quasi  regolarmente  di  un  attacco 
d'emicrania  ogni  volta  che  sia  obbligato  a  sguernire  il 
suo  capo  povero  di  capelli  e  facilmente  perspirante,  e 
tenerlo  sguernito  del  suo  cappello  più  del  solito  aU'aria 
fredda  o  in  mezzo  ad  una  corrente  d'aria. 

In  générale ,  corne  ognuno  comprende  facilmente ,  le 
cause  eccitanti  deiremicrania  sono  estremamente  nume- 
rose  e  varie;  e  per  la  notoria  capvicciosità  di  tutte  le 
perturbazioni  nervose,  esse  sono  talvolta  estremamente 
strane  e  peculiari.  Cosi ,  per  esempio ,  un  medico  mio 
amico  è  quasi  regolarmente  afifetto  da  micrania,  se,  le- 
vandosi  come  al  solito  di  buon  ora ,  egli  si  mette  a  ta- 
volino  a  scrivere  o  a  leggere,  senza  aver  prima  respirato 
un  po'  d'aria  fresca  alla  fine^tra,  od  essersi  occupato  di 
qualche  cosa  di  minor  conto. 

Quanto  al  trattamento  deiremicrania,  sia  delFaccesso 
individuale,  che  délia  predisposizione  del  paziente,  ognuno 
puô  immaginare  quanti  metodi,  e  quante  proposte,  furono 
messe  innanzi,  affine  di  rimediare  ad  una  cosi  dolorosa 
ed  incomoda  affezione. 

E  certo  non  v'  ha  ponuria  di  vantati  mezzi  di  cura  o 
di  palliazioiie,  o  alla  peggio,  di  buoni  consigli.  Qui  pure 
non  ha  eccezioni  la  regola  che,  quanto  più  difficile  ed 
incerta  è  la  cura,  tanto  più  grande  è  il  nunaero  dei  ri- 
raedii  prescritti.  Anche  nella  letteratura  omiopatica,  Te- 
micrania  vanta  un  corteo  di  rimedii  non  piccolo  ;  abbiamo 
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moite  storîe  di  cure  o  di  iniglioramento,  varie  specie  di 
prescrizioni  di  definiti  medicamenti  per  definite  specie 
d'emicrania;  anzi,  alcuni  trattati  e  compilazioni  intorno 
alla  terapia  spéciale  di  questa  malattia.  Tuttavia,  e  senza 
detrarre  minimamente  al  valore  intrinseco  di  tuli  opère 
ed  osservazioni  individuali,  io  sono  persuaso  che  il  me- 
dico  omiopatico  in  faccia  di  qualsiasi  dato  caso,  poco 
profitto  ne  potrà  cavare,  e  ch'egli  dovrà  quasi  sempre 
fare  assegnaraento  su  di  se  stesso,  suUa  propria  espe- 
rienza,  e  sulla  specializzazione  del  caso  che  gli  sta  d'iii- 
nanzi.  Ciô  dériva  in  parte  délia  natura  deiraffezione,  dalla 
difficoltà  délia  cura  in  générale,  e  dalla  favolosa  molti- 
plicità  délie  influenze  causali;  e  per  queste  ragioni  io 
sono  pure  persuaso  d'avanzo  deirimpossibilità  di  far  pro- 
gredire  di  molto  questa  parte  di  terapia.  Io  potrô  forse 
ilare  alcuni  cenni  speciali,  fare  alcune  pratiche  comuni- 
cazioni,  utili  in  quanto  potranno  risparmiare  ad  altri  il 
tedio,  e  il  tempo  necessario  ad  altre  indagini,  non  molto 
proficue;  ma  non  intendo,  e  Io  dico  chiaramente,  di  dare 
uno  studio  completo  sulla  terapeutica  deir  emicrania,  e 
neppurne  di  abbozzarlo  ;  contento  di  ricucire  le  poche  me- 
morie  délia  miji  sperienza  intorno  a  quest'affezione. 

Quanto  a' materiali  forniti  dalla  ne stra  letteratura,  essi 
rai  sembrano  per  la  più  parte  peccare  in  due  direzioni, 
perfettamente  opposte  fra  di  loro.  Prima  di  tutto ,  sono 
troppo  speciali  e  dauno  troppo;  in  secondo  luogo,  scno 
troppo  generali,  e  danno  troppo  poco. 

Come  saggio  del  primo  vizio  io  potrei  citare,  poniamo, 
Io  prescrizioni  del  Jahr  nelle  sue  istruzioni  cliniche.  Egli 
ci  mette  in  fila  in  fila  un  discreto  numéro  di  rimedii, 
ciascuno  munito  di  un  discreto  bagaglio  di  sintomi  indi- 
viduali, i  quali  devono  servire  come  d'indicazîoni  nel  caso 
spéciale.  Io  perô  compiango  chi  si  dà  l'inutile  pena  di 
cercarvi  per  entro  il  vero   rimedio   per  il  caso  che  ne 
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possa  richiedere  nno.  lo  vi  cercai  quant"  altrî,  senza  tro- 
varvi  il  fatto  mio  che  ben  di  raro.  E  la  ragione,  seconde 
me,  è  qaesta;  cioè  che  tutti  cotesti  sintomi  facenti  fan- 
zione  d'indicazioni,  sono  compilât!  direttamente  suUa  ma- 
teria  medica,  senz'altra  guida  o  giudizio  d'esperienza  in- 
dividuale.  Epper5  non  vi  si  troveranno ,  per  lo  più,  che 
sintomi  i  quali  o  sono  troppo  generali  e  triviali  per  es- 
sere  caratteristici  e  determinanti  quanto  alla  scelta  del 
rimedio  (perché  s'incontrano  in  ogni  cefalalgia,  o  in  qua- 
lunque  emicrania),  oppure  sono  tali  da  non  potersi  riscon- 
trare  mai,  o  solo  per  eccezione,  per  accidente,  in  un  caso 
pratico.  Ond'è  che  si  puà  dire:  «  ci5  che  non  sappiamo, 
ci  serve;  e  ciô  che  sappiamo,  non  ci  puô  servire.  » 

Âltri  seguirono  un  metodo  diametralmente  opposto  a 
quelle  del  Jahr,  fra  i  quali  va  distinto  Tietzer  di  ,Kô- 
nîgsberg.  Questi,  in  un  articolo  suirEmicrania  (Allg.  Hom. 
Zeît.  Vol.  34,  n.''  1  e  2)  trattô  di  parecchi  rimedii,  trac- 
ciandone  alcune  plausibili  Indicazioni:  ma  tanto  dipartissi 
dal  solide  fondamento  costituito  dai  sintomi  délia  spe- 
rimentazione  pura,  da  cadere  nel  lacciuolo  délie  teorie  e 
délie  speculazioni  che  menano  fuor  del  seminato,  e  che 
ricerdano  troppo  Sobernheiîn  (consultisi  a  quest'uopo 
Kurtz,  Hygea^  nuova  série,  Vol.  I,  fasc.  4,  pag.  265). 

Cosi,  per  esempie,  egli  asserisce  in  rîguardo  a  bella- 
donna  ed  alla  sua  aliène,  che  una  condizione  congestiva 
e  infiammaforia  verso  la  periferia  è  inseparabile  da  essa, 
e  che  i  suoi  processi  infiammatorii  periferici  sono  mera- 
mente  la  conseguenza  délie  potenze  ostili  le  quali  ten- 
devano  primariamente  ad  attaccare  il  sistema  nervoso 
cérébrale  :  sicchè*  nessuna  infiammazione  sarà  curabile  da 
belladonna,  a  mené  che  il  sistema  nervoso  cérébrale  sia 
in  pari  tempo  affetto.  Perché  Temicrania,  in  générale,  è, 
per  sue  avviso,  una  nevralgia  del  quinte  paie,  egli  con- 
sidéra la  belladonna    specialmente   indicata  quando  il 
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ramûs  ophlha'micus  ed  in  ispecie  il  ramus  nasaîis  siano  ai- 
fetti.  Ma  date  che  coteste  asserzioni  di  Tietzer  slano 
esatte  (dato,  intendiamo ,  ma  non  concesso,  perché  gli 
sperimenti  di  Floureus,  per  esempio,  s' opporrebbero  al- 
r  ammissîone  di  una  spéciale  aflfezione  del  trigemino),  è 
lecito  domandarsi  dove  mai  simili  teorie  generali  mene- 
ranno  Tomiopatico,  e  quale  sarà  il  limite  di  tali  opinioni 
individuali,  ed  arbitrarie  generalizzazioni?  Seconde  Tietzer, 
l'arsenico  sarebbe  un  rimedio  dotato  di  facoltà  farmaco- 
dinamiche  opposte  a  quelle  di  belladonna ,  come  quelle 
che  produce  sempre  uno  stato  congestivo,  infiammatorio 
tendente  a  propagarsi  aU'interno  ;  inoltre,  la  plettora  ad- 
dominale,  e  le  affezioni  puramente  dinamiche  del  fegato, 
sono  in  ispecial  modo  caratteristiche  di  questo  rimedio. 
La  noce  vomica  sarebbe  un  rimedio  limitato  ai  nervi 
ganglionari;  Tignazia  amara  a  quelli  del  midoUo  spi- 
nale; la  calcarea  agirebbe  segnatamente  sui  tessuti  blan- 
chi (cartilagini,  tendini,  membrane  sierose),  i^uali  rice- 
vono  la  loro  nutrizione  più  dalla  linfa  che  dal  sangue;, 
la  sepia  è  appropriata  aile  congestioni  passive  combinate 
con  alterazioni  discrasiche,  ecc.  Tietzer  senza  dubbio  trovô 
per  tutte  queste  asserzioni  alcuni  argomenti  abbastanza 
validi  nei  sintomi  fisiologici  dei  rimedii  suaccennati ,  e 
potrebbe  dimostrare  che  le  sue  idée  sono'accettabili  o 
probabili;  e,  senza  dub'bîo,  tempo  verra  in  cui  sarà  pos- 
sibile  non  solo  costniire,  ma  fissare  somiglianti  principii 
anatomo-fisielogici,  ed  îndicazioni  elementari.  Ma  il  farlo 
ora,  e  porli  corne  base  délie  indiçazioni,  è  troppo  prema- 
turo,  e  la  conseguenza  sarebbe  del  sicurQ  un  trattaraento 
arbitrario  e  incertissimo. 

A  priori  io  fui  sempre  d'opinione  ehe  il  rimedio  omio- 
patico,  il  quale  ha  il  potere  di  curare  o  di  alleviare  un 
accesso  isolato  d*emicrania,  puô  eziandio  bastare  alla  sua 
cura  radicale;  e  la  mia   sperîenza  pratiea  mi  confermô 
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pienamente  in  cotesta  opinione.  Per  dir  brève,  lO  non  credo 
sia  possibile  separare  ricisamente  in  palliativo  e  radicale 
il  trattamento  omiopatico  di  quesla  affezione.  t  certo  non  " 
v'ba  un  tornaconto;  benchè,  forse,  in  un  attacco  isolato 
si  possa  far  use  di  un  rimedio  il  quale  risponda  solamente 
ad  alcuni  sintomi  occasionali.  Nondimeno  io  credo  si  possa 
ammettere  corne  questione  risoluta,  che  il  rimedio  del 
singolo  accesso  finira  per  essere  il  rimedio  délia  malattia 
totale.  Assai  spesso  perô,  nol  neghiamo,  ciô  non  puô  ac- 
cadere,  per  questa  ragione ,  che  raro  incontra  di  trovare 
un  rimedio  curativo  del  singolo  accesso  medesimo;  ma 
che  la  cosa  si  stia  corne  dissi ,  io  lo  potei  osservare  con 
certezza  più  d'una  yolta  (e  parlando  con  precisione,  due 
volte),  per  tacere  dei  casi  molto  più  frequenti  di  materiale 
miglioramento  (cioè  alleviazione,  abbreviazione ,  e  rarità 
degli  accessi). 

Malgrado  il  fatto  che  nessuno  dei  miei  casi  di  cura 
radicale  si»  dovuto  all'uso  délia  Belladonna,  io  devo  an- 
zitutto  riconoscere  che  questo  rimedio  è  il  più  importante 
e  il  più  spesso  indicato  nel  trattamento  deiremicrania; 
e  che  dal  suo  uso  io  osservai  rapidi  effetti  e  migliora- 
mênti  più  che  da  nessun  altro  rimedio.  In  un  caso  ricor- 
domi  che  la  semplice  olfazione  délia  6,®  diluzione,  bastô 
a  far  cessare  immediatamente  gli  intollerabiii  dolori  del- 
r accesso;  e  mediante  una  cosi  debole  diluzione  io  ottenni 
un  risultato  del  pari  soddisfacente ,  continuata  molto  più 
a  lungo  (benchè  ad  ogni  nuovo  accesso  la  sua  azione  si 
mostrasse  sempre  più  debob),  nel  caso  d'una  signera  sui 
qnarant'anni,  eccitabile  ed  irritabile.  Il  fatto  di  non  avère 
io  osservato  mai  una  cura  radicale  mediante  belladonna, 
non  scema  in  me  la  persuasione  ch'essa  è  il  pfincipalis- 
simo  rimedio  deir  emicrania ,  più  di  quanto  non  scemi 
quella  che  il  rimedio  dell*  accesso  dev'essere  pure  il  ri- 
medio délia  tendenza  costituzionale  ;  chè  la  mia  sperienza 
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intorno  aile  cure  radical!  deiremicrania  è  per  mia  sfortuna 
troppo  limitata ,  da  potermi  avventurare  a  conclusioni  e 
deduzioni.  Ed  è  pure  un  fatto  indubitato,  che  dei  due  ri- 
medii  appunto,  mediante  i  quali  io  osservai  vere  cure  ra- 
dicali  (cioè  calcarea  e  verbascum),  quest'ultimo  almeno  sarà 
ben  raramente  indicato ,  ne  potrà  mai  essere  un  rimedio 
principale. 

Quanto  aile  spécial!  indicazioni  di  Belladonna  io  posso 
essere  abbastanza  concise;  chè  le  sono  quelle  che  ogni 
omiopatico  conosce  corne  sintomi  chiaramente  distintivi 
délia  sua  azione  ;  cioè  di  dolore  premente,  stringente,  d'or- 
dinario  unilatérale,  che  si  estende  dalla  regione  sovraor- 
bitale  fin  dentro  le  orbite  e  lungo  le  ossa  nasali;  occhi 
arrossati,  sensitivi,  lagrimosi;  trasporto  di  sangue  al  capo^ 
rossore  del  volto;  aggravamento  per  qualsiasi  moto,  eser- 
cizio,  ecc;  i  quali  sono  pure,  per  Io  più,  i  sintomi  pro- 
minenti  di  un  accesso  d'emicrania.  È  quindi  facile  inten- 
dere  corne  Y  esperienza  pratica  m'abbia  persuaso  Tuso  di 
belladonna  in  ogni  récente  accesso  d'emicrania,  a  meno 
che  présentasse  fenomeni  insoliti  e  specialmente  caratte- 
stici  per  altri  rimedii;  ne  iaho  a  pentirmi  di  questo  modo 
di  fare,  anzi  Io  raccomando  a  tutti  i  novizii,  perché  rare 
è  che  ûi  simili  casi  questo  rimedio  rimanga  senza  efietto, 
sia  neU'abbreviare  o  nel  mitigare  il  dolore,  che  nel  pro- 
curare il  sonno.  Sono  per5  costretto  ancora  a  notare  che 
questo  favorevole  risultato  non  si  ripete  dello  stesso  modo 
negli  accessi  successivi,  anzi  va  diniinuendo;  cosicchè  io 
inclinerei  a  sospettare  che  la  belladonna  non  sia  il  vero 
rimedio  omiopatico  in  questi  casi,  ma  solo  un  agente  sé- 
dative 0  palliativo  a  modo,  poniamo,  deiropio;  ci5  che, 
senz'altro,  accadedi  un  altro  rimedio  di  cui  intendo  par- 
lare  pià  sotto.  Quanto  alla  dose,  a  cui  amministro  la  bel- 
ladonna, ho  già  dette  délia  sorprendente  efficacia  ch'essa 
mostra  anche  per  semplice  olfazione,  e  in  générale  le  dosi 
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miaori,  cioè  lepîù'alte  attenuazioni,  sono  secondo  la  mia 
esperienza,  più  appropriate  airemicrania  che  non  le  basse. 
È  pur  facile  comprendere  come  in  una  malattia  dove  si 
osserva  una  cos\  grande  irritabilità  di  tntti  i  sensi,  di 
tutto  il  sîstema  nervoso,  la  quale  dipende  probabilmente 
da  una  permanente  o  transitoria  iperestesia  dello  stesso 
cervello ,  la  sensibilità  e  la  reazione  ai  rimedii  specifici 
acquisti  un  alto  grado  d'esaltazione. 

Dopo  belladonna ,  e  forse  più  d'ogni  altro  rimedio ,  la 
Noce  vomica  promette  assai,  sia  in  riguardo  al  carattere 
générale  dei  suoi  effetti,  che  a  quelle  dei  suoi  sintomi  in- 
dividuali. 

Poche  emicranie  vi  hanno,  in  proporzîone,  i  cui  sintomi 
non  sieno  ooperti  dai  sintomi  délia  Noce  vomica;  il  suc 
carattere  corrisponde  assai  bene  a  quella  générale  irrita- 
bilità ed  iperestesia  prevalente  neir  emicrania.  Anche  în 
riguardo  aile  speciali  indicazioni  di  noce  vomica,  nessuna 
80  ne  sottrae  di  leggieri.  E  sono,  dei  reste,'  troppo  ovvie 
e  comuni  per  richiedere  qui  una  ripetizione  particolariz- 
zata.  Le  specifiche  relazioni  délia  noce  col  sistema  gan- 
glionare,  coiremorroidario,  colla  plettora  addominale,  colla 
costipazione,  col  teraperamento  coUerico,  colla  vita  seden- 
taria  e  chiusa,  colVabuso  dei  vino  e  dei  caffè ,  colle  sof- 
ferenze  mattutine,  ecc.  sono  troppo  note  a  chi  non  è  dei 
tutto  straniero  alla  nostra  letteratura.  Malgrado  tutto 
questo,  io  devo  sinceramente  confessare  di  non  aver  po- 
tuto  aneora  osservare  alcun  effetto  ben  deciso  dalFammi- 
nistrazione  di  questo  rimedio  neir  emicrania.  Por  esempio, 
quel  miglioramento  o  quell'abbreviazione  dei  siogolo  ac- 
cesso ,  che  la  belladonna  arreca  cosi  spesso,  ben  di  raro 
io  r  osservai  in  seguito  alla  noce  vomica ,  mentre  m' è 
forza  riconoscere  ch'essa  più  volte  valse  a  migliorare  es- 
senzialmente,  e  ben  anco  a  rimovere  la  tendenza,  \i  di- 
sposizione  radicale  airemicrania;   cosiccliè  non  solo  gli 
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accessi  si  fecero  meno  freqnenti  e  pîù  miti,  ma  anche 
molt'altre  sofEerenze  in  relazione  colla  diatesi  morbosa , 
andarono  scomparendo.  Altri  ebbe  evidentemente  migliori 
occasioni  di  sperimentare  l'efficacia  délia  noce  vomica 
neiremicrania;  chè  neUa  nostra  letteratura  troviamo  moite 
mirabili  cure,  le  quali  sono  riferite  nei  loro  particolari  e 
scientificamente,  e  meritano  fede  perchi  ne  stette  mal- 
levadore.  Epperô  io  non  posso  tenermi  dal  richiamare 
Tattenzione  sui  casi  eomunicati  dal  dott.  Knorre  {Al! g. 
Hom.  Zlg.  V.  272),  d'uno  dei  quali  io  darô  qui  V  estratto, 
siccome  caratteristico  délia  noce  vomica. 

Una  donna,  vivace,  bruna,  sui  quaranta,  soffriva  d'emi- 
crania  da  nove  anni  ;  i  parossismi  si  ripetevano  ogni  dieci 
a  quattordici  giorni,  incominciando  con  un  dolore  muto 
preraente ,  che  si  estendeya  a  tutto  il  capo ,  ma  special- 
mente  alla  fronte  e  al  vertice,  con  vertigini,  stordimento, 
forte  pressione  sugli  occhi,  i  quali  si  fanno  sensibili  alla 
luce;  aumento  délia  secrezione  lacrimale;  oscuramento 
délia  visione,  massime  fissando  lungo  tempo  un  oggetto; 
mormorio  nelle  orecchie  ;  in  seguito  pallore  e  contrazione 
délia  faccia;  nausea;  gusto  acido-,  amaro;  frequenti  vo- 
miti  biliosi  ;  contrazione  asnaatica  del  petto  ;  violenti  pul- 
sazioni  al  cuore  :  allora  la  cefalalgia  ha  raggiunto  il  somme 
della  sua  yiolenza,  e  subentra  un  sonno  soporoso;  fré- 
quente la  minzione^  con  iscarsa  quantità  d' orina  chiara, 
incolora;  brividi  e  perfrigerazione  di  tutto  il  corpo,  spe- 
cialmente  délie  mani  e  d^ipiedi;  adipsia;  sui  finire  del- 
r  accesso  ,  forte  traspirazione  ;  debolézza  générale,  quasi 
svenimento;  debolézza  paralitica;  formicolio  e  dolori  muti 
del  braccio  e  della  gamba  destra;  mestruazione  troppo 
anticipante  e  profusa.  Negli  intervalli  fréquente  ma  non 
intollerabile  cefalea;  sensazione  costante  di  freddo  al  capo; 
indoleutimento  del  cuoio  capelluto  ;  sensibilità  di  tutto  il 
corpo  air  aria  fredda^   t:ilyolta,  pressione  al  ventricolo; 
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rntti  d'aria,  qualche  volta  acidi  ;  secchezza  délia  bocca  o 
délie  fauci;  le  emozioni  un  po'  vive,  d'ira,  di  gioia,  di 
terrore,  o  la  vicinànza  di  persone  dispiacevoli,  bastano  a 
provocare  Taccesso.  Per  cinque  annr  essa  fa  trattata  al- 
lopaticamente  senza  frutto  alcuno;  la  noce  vomica  del- 
l'omiopatia  fu  il  suo  riraedio. 

lo  credo  di  appormi  asserendo,  in  modo  générale,  che  la 
noce  vomica  sarà  specialmente  appropriata  quando  non  vi 
abbiano  intere  intermissioni  di  sainte  perfetta;  e  realmente  i 
sintomi  osservabili  nei  periodi  liberi  dairemicrania,  forni- 
ranno  spesso  le  più  sicure  indicazioni  per  qnesto  rimedio. 

Molto  parente  délia  noce  vomica,  in  questi  casi,  è  TI- 
gnazia.  Evidentemente  cotesto  rimedio  offre  molti  puati 
di  contatto  coiremicrania,  corne  il  carattere  sensitivo  , 
eccitabile,  isterico  del  paziente,  il  temperamento  sangui- 
gno  nervoso,  la  natnra  affettuosa,  entusiastica,  la  facile 
reazione  ai  dispiaceri,  al  dolore,  al  terrore,  ecc.  Se,  come 
Tietzer  vorrebbe,  Temicrania  contre  cui  Tignazia  puô 
valere,  deve  complicarsi  di  sintomi  dinotanti  un'affezione 
del  midoUo  spinale,  specialmente  spasmi  clonici,  io  Tignoro. 
Al  postutto ,  poca  è  la  mia  sperienza  individuale  intorno 
all'efôcacia  dell'ignazia  neir  emicrania.  Baro  io  ne  usai, 
ne  mai  mi  accadde  di  osservare  esempi  dei  suoi  effetti 
indubitabili.  È  per5  caldamente  raccomandata  da  molti, 
in  ispecie  quando  la  sede  del  dolore  è  assai  circoscritta , 
nel  vero  clavus  hystericus. 

Anche  Tlpecaquana  mérita  di  essere  considerata  dal- 
Tomiopatico.  È  singolare  come  raramente,  in  confronto 
degli  altri  rimedii,  sia  stata  adoperata  dalla  scuola  uostra, 
0,  almeno,  qnanto  poco  sia  stata  lodata.  Bisogna  ascri- 
veilo,  io  credo,  ad  alcune  prevenzioni  teoretiche.  Per 
esempio,  perché  T emicrania  procède  idiopaticamente  dal 
cervelle,  e  in  particolare  la  nausea  ed  il  vomito,  ed  in 
générale  qualunque  partecipazione  del  ventricolo  si  sup- 
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pone  procedere ,  o  procède  realmente  per  semplice  sim- 
patia,  secondariamente  ai  sintomi  cerebrali,  parve  ra- 
pîonevole  non  usare  di  un  rimedio  il  quale,  corne   V  ipe- 
caquana,  provoca  sîatomi  gastricî  direttamente  ed  in  li-- 
mine.  Tuttavia,  anche  a  priori^  non  è  taie  conclusione  da 
potersene  appagare.  Percîiè,  corne  è  un  fatto  incontrasta- 
bile  che  gli  accessi  d'emîcrania  sono  assai  spesso  provo- 
cati  da  lesioni  del  ventricolo   (assai  probabilmente  solo 
perché  Firritazione  cronica  del  cervelle,  o  la  disposîzione 
airemicrania  è  sostemita,   aggravata  e  spinta  ad  un  ac 
cesso  completo  da  una  indigestione),  cos\  è  possibile  ot- 
tenereuna  repressione  deireccitamento  tenendo  la  stessa 
via  da  oui  parte  la  prima  lesione  od  aggravazione.  Ma, 
anche  a  posteriori^  io  ebbi  spesso  a  pérsuadermi  délia  poca 
solidità  di  quella  conclusione;   ciô  che   mostra   quanto 
cauto  dev'essere  l'omiopatico  nell' accettare  simili  dedu- 
zioni  e  teorie,  apparentemente  tutte  fisiologiche  e  plausi- 
bili.  Non  solo  Tesperienza  m'insegnô  che  Tipecaquana 
modéra  spesso  ed  abbrevia  considerevolmente  gli  accessi 
parziaii,  ma  io  ebbi  ad  osservare  un  caso  grave  e  ribelle 
in  un  individuo  sui  trent'anni,  iiel  quale  Tuso  immédiate 
deiripecaquana-  al  primo  comparire  d'ogni  accesso  d'e- 
mîcrania, valse  a  renderlo  sempre  più  leggiero,  e,  in  se- 
iruito,  p.  ridurlo  ad  un  piccolo  cenno  solamente  ;  anzi  pas- 
sarono  perfino  i  sel  e  i  dodici  mesi,  senza  neppure  cotesto 
cenno,  laddove  dapprima  forti   accessi  solevano  ripetersi 
^gni  tre  o  quattro  settimane.  Certamente  pu6  essere  che 
indicanti  in  modo  specifico  siano  quel  casi  soltanto  nei 
quali  i  sintomi  gastrici  sono  fortemehte  prédominant!,  o 
almeno  quando  errori  dietetici  costituiscono  la  causa  ec- 
citante  delP  accesso.  Nondiraeno  anche  i  sintomi  puri  del 
capo  offerti  da  questo  rimedio,  hanno  molto  di  caratteri- 
stico  e  di  analogo  oi  sintomi  deir  emicrania ,  e  meritano 
ceçtameiite  l'attenzione  del  pratico* 
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.  Cofiea  ebbe  molti  panegiristi ,  i  quali  la  proclanmrono 
rimedio  meravigliosamenle  rapide  nel  curare  remicrania  (1  )• 
Fer  esempio,  è  raccomandato  da  Hering  e  Tietzer  quando 
il  dolore  somigli  a  quello  che  produrrebbe  un  chiodo.con- 
fitto  nel  cranio,  quando  v'abbia  un  forte  eccitamento  men- 
tale ,  quando  il  dolore  è  cosi  violente  e  intoUerabile  da 
far  quasi  impazzire  il  paziente.  Per5  Noack,  critico  ar- 
guto,  osserva  che  fra  tutté  le  altre  sostanze  la  coffea  è 
quella  che  più  sicnramente  abbrevia  gli  accessi  deiremi- 
erania,  ma  è  incapace  di  curarla  radicalmente.  Ed  af&dato 
alla  mia  sperienza  io  sono  costretto  a  limitare  ancor  piû 
cotesta  raccomandazione  condizionata  di  Noack.  Indipen- 
dentemente  dal  caso  a  cui  feci  albisione  più  sopra ,  nd 
quale  Temicrania  fu  tolta  radicalmente  coi  sostituire  il 
caffè  al  latte  (risultato  il  quale  tuttavia  pu6  essere  rife- 
rito  tanto  airablazione  del  latte  quanto  ai  ^positivi  eflfetti 
del  caffè),  io  non  ho  fine  ad  ora  osservato  che  ben  di  raro 
Tazione  palliativa,  modératrice  del  caffè,  e  giammai  una 
cura  radicale  dell*  emicrania  per  opéra  sua.  E ,  valga  il 
vero,  io  sono  persuasissimo  che  il  caffè  riescirebbe  forse 
assai  più  spesso  un  efficace  palliative,  se  il  sue  uso  ed 
abuso  dietetico  e  quotidiano  non  fosse  cos\  générale.  Nelle 
persone  non  avvezze  a  bere  caffè  quotidianrimente,  egli 
pu5  essere  qualche  volta  un  agente  curativo,  e  certo  non 
di  raro  un  eccellente  palliative  :  ma  tali  persone  sono 
rare,  se  pur  ve  n'  hanne  ancera  oggidi,  in  Lipsia  almeno* 
Che  il  caffè  possegga  una  inestimabile  facoltà  terapeutica 
modératrice  e  palliativa,  me  loprovarono  molti  altricasi- 
Per  esempie ,  in  un  caso  d' enfisema,  in  una  signera  di 
cinquant'anni,  seggetta  a  terribili  iosulti  d'asma,  i  quali 
duiavano  un  giorno  o  due,  ribelli  a  qualunque  rimedioi 
h  caffè ,  amministrato  in  forma  di  forte  infuse ,  bastava 

(1)  Rûckert,  KUn,  Erfahr.  I.  173. 
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semj^e  a  aolleTarla  prontamente.  Certo  bî90gii6  che  Tin- 
faso,  per  prodorre  il  sao  effétto,  fosse  sempre  pio  forte , 
ma  se  la  saa  utilité  dod  ai  smoiti  mai,  non  per5  impedi 
che  la  paziente  soecombesse  ail*  età  di  59  annL  Altri  forse 
dira  che  il  caffë  doTrebbe  appooto  essere  ammioistrato 
in  forti  dosi  nell' emiciania ,  non  in^rta  la  nécessita  di 
doTerle  crescere  sempre  più.  Tnttavia  a  me  qnesto  almeno 
sembra  certo,  che  doè  alleyiando  da  nna  parte  l'emicrania 
mediante  cosi  potenti  dosi,  cagiom'amo  dalFaltra  molto  mag- 
gior  danno,  aggravando  la  tendenza  cronica,  o  procnrando 
nnove  e  permauentipertorbazionL  Inoltre  nn  taie  procedere 
non  sarebbe  pnnto  lagioncTole,  secondo  me,  e  tanto  meno 
lo  sarebbe  in  qnanto  Y'hanno,  come  dire  più  sotto,  altri 
palliati?i  per  Temicrania,  pin  certi,  e  forse  più  innocni. 

Poco  0  pnnto  finora  s*  us5  dell' Arnica  nell*  emicrania , 
mal^ado  ch'essa  risponda  a  cappello  a  moite  pertnrba- 
zioni  délia  specie ,  sia  pei  sintomi  individnali ,  sia  pel 
carattere  générale  de*  snoi  effetti.  L' ipersensibilità  di 
tutto  il  cervello,  o  di  alcnne  sue  regioni,  ancorchè  esat- 
tamente^  circoscritte,  la  sua  snscettibilità  ad  ogni  minima 
seossa,  moyimeuto,  od  esercizio,  sia  pure  il  leggere  e  il 
meditare  ;  Torigine  unilatérale  dei  dolori  ;  la  facile  e  ra- 
pida  propagazione  delVirritazione  cérébrale  al  ventricolo, 
con  esito  di  naasea  e  di  vomito  ;  anche  lo  spéciale  do- 
lore  di  chiodo  confitto,  ecc,  sono  tutti  sintomi  proprii  e 
specifici  deU'arnica. 

Per  tacere  di  molti  favorevoli  eflfetti  curativi  in  casi 
di  gravi  e  distinte  cefaialgie ,  le  quali  tuttavia  non  si 
potevano  a  rigore  denominare  emicranie ,  io  dire  di  un 
caso  di  vera  micrania,  in  cui  l'arnica  puô  essere  di  soc- 
corso  quasi  certo  e  abbastanza  pronto.  Gli  è  il  caso  ad- 
dietro  menzionato ,  di  quel  coUega  il  quale  non  poteva 
di  buon  mattino ,  appena  levato ,  mettersi  a  leggere  e 
lavorare  senza  essere  soprapreso  da  un  accesso. 
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La  Calcarea  è  considerata  generalmente  corne  nno  fra 
i  più  important!  rimedii  deir  emicrania  :  e  lo  è  senza 
dabbio;  la  mîa  sperienza  medesinia  me  lo  dimostrè;  ma 
non  dobblamo  aspettareene  nn'azione  pronta,  immediata. 
Tietzer  la  raccomanda  escinsivamente  per  quelle  costi* 
tazioni  le  qoali  ebbero,  ed  banno  ancora,  a  contendere 
con  alterazioni  degli  organi  riproduttivi ,  e  quando  V  a- 
bito  scrofoloso  sia  évidente.  E  questa  pnô  essere  in  gé- 
nérale un'esatta  indicazione,  ma  non  sarà  mai  la  sola.  In 
una  signera  di  qnarant' anni,  la  quale  soffriva  da  longbi 
annî  di  violenti  emîcranie,  che  aveano  sfidato  un  numéro 
non  piccolo  di  medicazioni  e  di  rimedii  (anche  omiopa- 
tici  ) ,  io  ottenni  dalla  calcarea  una  guarigionc  radicale , 
l>€nchè  non  vi  fossero  i  sintomi  sopradetti,  o  almeno  non 
potessero  dirigermi  nella  scelta.  La  paziente  era ,  a  pe- 
riodi  irregolari  di  una  a  quattro  settimane ,  assalita  da 
micrania,  e  spesso  senza  potervi  assegnare  alcuna  causa  ; 
talvolta  ringestione  di  cibi  insoliti  o  poco  digeribilî,  o 
qualche  sovreccitazione  mentale,  poteva  essere  sospettata 
quale  causa  eccitante.  Âl  primo  levarsi  di  baon  mattino 
r  accesso  era  percettibile  ad  una  lieve  confunione  délia 
testa,  ad  un  sapore  acido  délia  bocca,  ed  ai  rutti  sonori. 
Il  dolore  premente  e  perforante  andava  disegnandosi  e 
^crescendo  d'ora  in  ora,  sopra  un  piccolo  punto  del  lato 
destro  délia  fronte,  con  arrossamento  e  lagrimazione  del- 
Tocchio  destro,  finchè  nelle  ore  pomeridiane  la  nausea  e 
il  vomito  di  liquide  acido  fossero  subentrati.  La  malata 
in  pari  tempo  accusava  un  senso  di  freddo  générale , 
corne  pure  di  vuoto  e  di  congelamento  del  capo  ;  tal- 
volta, sussulti  alla  tempia  destra,  o  a  tutto  il  cervello, 
con  una  sensazione  come  se  Tosso  temporale  tosse  spac- 
cato  in  più  pezzi.  Era  perciô  necessario  il  silenzio  più 
assoluto,  e  la  positura  orizzontale  in  una  caméra  oscura  ; 
qualunque  movimento,  qualunque  strepito  bastando  ad 
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aggravare  in  un  subito  e  terribilmente  il  dolore.  Alla 
sera  fiaalmente  subentrava  il  sonno ,  per  quanto  inter- 
rotto,  e  il  mattino  seguente  Tattacco  era  finito,  non  la- 
sciando  dietro  di  se  che  la  debolézza  générale  e  lo  sba- 
lordimento.  La  signora^  benchè  gracile  e  sensibile,  era 
di  sana  costituzione  ;  avea  marito,  non  proie.  D'ambo  gli 
occhi  eravi  un  incipiente  cateratta  capsulare. 

Naturalmente,  durante  i  singoli  attacchi,  présenta vasi 
questo  0  queU'altro  nuovo  sintoma,  ma  non  niancava  mai 
quello  di  sapore  acido  in  bocea;  di  rutti  o  di  vomiti 
acidi;  di  sensazione  di  fredio  al  capo,  o  di  dolore  cir- 
coscritto  ad  un  lato.  Negli  intervalli  la  testa  era  per- 
fettamente  libéra  e  solo  sensibile  ai  rumori ,  alla  luce 
forte ,  ai  moti  violenti  ;  normale  la  digestione  ;  accadevq^ 
solo  bene  spesso  che  qualunque  cibo  rendesse  alla  pa» 
ziente  un  gusto  acido ,  senza  che  la  bocca  accusasse  al- 
cuna  acidità;  in  ispecie  il  latte  le  riesciva  agro,  equindi 
intoUerabile  ;  rutti  d'aria  abbondanti  e  tendenza  alla  co- 
stipazione. 

Mediante  un  uso  metodico  di  Calcarea  (Vacetica,  terza 
triturazione  ,♦  due  volte  la  settimana ,  e  immediatamente 
al  cominciare  deir  accesso  ) ,  io  riescii  a  rendere  gli  at* 
tacchi ,  prima  più  brevi  e  più  leggieri ,  e  dopo  circa 
quattro  mesi  a  toglierli  del  tutto.  Soltanto  dopo  qualche 
grave  cimento,  un  lievissimo  segno ,  e  non  sempre ,  mo- 
stravasi  ancora  deir  autico  dolore  ;  anche  i  sintomi  del- 
r  acidità  gastrica  eraao,  iu  générale,  tolti  del  tutto. 

In  al  tri  casi,  pure,  di  ordinarie  cefalalgie,  io  potei  os- 
servare  i  buoni  eifetti  di  calcarea,  non  perô  una  seconda 
cura  radicale  d'emicrania.  Anche  in  tali  casi,  fino  ad  un 
certo  punto,  i  sintomi  di  acidità  del  ventricolo,  di  rutti, 
di  perfrigerazione  del  capo,  di  alterata,  o  di  esausta 
vitalità  cérébrale,  erano  prominenti  e  caratteristici. 

La  Sepia,  parimenti,  gode  buon  nome  di  principale  fra 
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i  rimedii  dell' emicrama.  I  suoi  sintomi  inclndono  certa- 
mente  uno  straordinario  numéro  d'indicazioni,  confermate 
anche  dair  esperienza  clinica,  secondo  la  concorde  testi- 
monianza  di  moltissimi,  per  es.,  di  Hahnemann,  Hering, 
Kreussler,  Tietzer,  ecc.  Quanto  a  me,  io  ebbi  pochissime 
occasioni  di  sperimentare  direttamente  l'efficacia  di  que- 
sto  rimedio  nell'  emicrania ,  mentre  1'  osservai  spesso  e 
grandissima  in  molt'  altre  afifezioni.   Nessan   omiopatico 
puô ,  a  dir  vero ,   esitare  intorno  aile  indicazioni  per  la 
sepia,  essendo  la  sfera  e  la  natura  de^  suoi  effetti  abba- 
stanza  caratteristiche   e  caratterizzate.  L'  asserzione  di 
Tietzer  mérita ,  a  mio  credere ,  spéciale  attenzione ,  cioè 
che  il  sudor  hysterieus  (cosi  egli  denomina   nel  suo  Trat- 
tato  suit*  Emicrania  una  peculiare,   fetida   traspirazione 
specialmente  .aile  ascelle  ed  alla  pianta  dei  piedi)  forni- 
sce  una  certissima  indicazione  per  la  sepia.   Ora,  io  mi 
abbattei  in  cotesto  sintoma,  non  in  casi  d'emicrania,  ma 
d'  altre  affezioni ,  e  più  volte  usai  délia  sepia  con  buo- 
nissiino  effetto  ;  perciô  io  credo  che  anche  neiremicrania, 
egli   dovrà   essere   considerato   corne  çaratteristico  délia 
sepia  e  degno  deir  attenzione  del  pratico.  Laddove  perô 
Tietzer  soggiunge:  «  La  sepia  agisce  sul  sistema  ner- 
voso  e   circolatorio ,   quando  una  congestione  passiva  si 
combini  con  affezioni  discrasi-che,.  dalle  quali  provengono 
tutte  le  alterazioni  che  la  sepia  è  capace  di  togliere   di 
mezzo  :  »  chi  credesse  di  stringere  qualche  cosa,  nel  caso 
pratico    s' accorgerebbe    d' imbottar    nebbia.    Kreussler 
(Allg.  Hom.  Zeit.  XXIX,  172)  dà,  come  specialmente  ça- 
ratteristico di  sepia,  il  sintoma  inlolleranza  del  caldo.  Io 
darei  inoltre  spéciale  importanza  alla  ben  nota  colora* 
zione  bianco  gialliccia  délia  cute,  aile  macchie  giallo 
rossastro  che  la  cospergono,  come  al  rilasciamento  ed  alla 
prominenza  deir  addome ,  specialmente  alla  regione  del 
fegato. 
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Sotto  la  Colocmtide  la  nostra  letteratura  comprende 
moite  splendide   cure  di  vîolenti  cefalal^ie  periodiche. 
Talî  sono ,  per  es. ,  quelle  pnbblicate  da  Schindler ,  in 
Thorers  Beitràgen^  II,  p.  10;  da  Attoniyr,  in  Archiv,  XI, 
2-114  ;  da  Haustein ,   in  Aîlg.  H,  Ztg,  27(5-293  ;  da  Ga- 
spary,  in   Annal,  d.  hom.  Kl,  III,  411;  inoltre  Hering, 
Tietzer  è  Watzke  la  raccomandano  fortemente  corne  ef- 
ficace in  dati  casi.  I  due  prîmi,  per  es.,  la  dicono  indi- 
cata  negli  accessi  che  cominciano  nelle  ore  pomeridiane 
od  alla  sera.  Hering,  segnatamente  se  la  traspirazione  sa 
di  orina,  e  le  orine  siano  scarse  o  molto  fétide  ;  ma  du- 
•  rante  1'  accesso ,  molto  copiose  e  lirapidissime.  Anche  la 
collera ,  lo  sdegiio ,  V  umiliazione ,  ecc. ,  sono  accennate 
quali  cause  eccitanti.  Secondo  Watzke  le  emicranie  in- 
dicanti  la  colocintide,  hanno  la  loro  sede  sul  decorso  del 
nervo  frontale,  la  loro  origine  in  una  perturbazione  pu- 
ramente  funzionale  délie  sue  fibre  sensorie,  e  sono  occa- 
sionate  da  una  irritazione  reumatiea,  gottosa,  gastrica,  o 
congestiva  del  trigemino  ;  sono  pure  accorapagnate  da 
intensi  dolori  neir  occhio ,  ed  alternano  colla  nevralgia 
del  plesso  celiaco.  Le  micranie  le  quali  dipendono  da  un 
inspessimento  deiraracnoide,  o  délie  altre  membrane  del 
cervello,  e  da  altre  alterazioni  organiche,  non  sarebbero, 
a  suc  senso,  curabili  dalla  colocintide.  La  mia  sperienza 
non   mi  permette  di  proferire  alcun  giudizio  si>eciale  su 
questo  rimedio. 

Ognun  sa  che  le  donne  clorotiche  ed  anemiche  soflfrono 
assai  spesso  di  etnicrania,  la  quale  sembra  chiaramente 
stare  in  relazione  d*efifetto  colla  coatituzione  del  sangue. 
Naturalmente  ne  consegue  che  nel  trattamento  di  simili 
casi  d'emicrania,  l'anémia  richieda  una  spéciale  conside-  • 
razîone  ;  chè  talvolta  V  emicrania  scompare ,  o  si  fa  più 
mite,  collo  scomparire  deiranemîa.  Fra  gli  altri  rimedii, 
Pulsatilla  e  Ferrum,  hanno  un  valore  spéciale  in  tali  casi. 
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E  invero  io  ho  più  volte  ossorrato  xm  sensibilissimo  mi- 
glioramento  deiremicrania  mediante  la  pnlsatilla,  benchè 
non  sia  mai  riescito  ad  ottenere  nna  rapida  palliazione 
deir  accesso  medesimo ,  od  nna  yera  cnra  radicale  per 
opéra  sna.  Pel  fermm  perd  io  ebbi  a  osservare  nna  cura 
la  qnale  fn ,  almeno  per  me ,  molto  féconda  d'  insegna- 
menti.  Essa  si  riferisce  ad  nna  donna  pingne  e  robusta, 
vedoTa  di  nn  macellaio ,  di  28  anni ,  la  qnale  era  assa- 
lita  a  qnando  a  qnando  da  yertigini,  ed  ogni  qnindiei 
giomi,  air  incirca ,  da  forti  emicranie.  La  mestmazioue , 
Tappetito,  la  digestione,  il  sonno,  le  forze,  tntte  le  sue 
funzioni,  in  nna  parola,  erano  in  condizioni  normali;  nés- 
suna  alterazione  dal  lato  del  cnore  o  dei  polmoni,  nés- 
snn  distnrbo  durante  il  moto.  Non  vi  fh  rimedio  che 
Talesse  a  recarie  il  minime  soUievo  ;  al  contrario,  le  sue 
soflferenze  andarono  crescendo  per  modo  da  non  poter  jiiù 
contare  un  sol  giorno  in  cui  il  suo  capo  fosse  Ubero  dai 
dolori  e  dalle  vertigini.  Il  suo  florido  aspetto  era  troppo 
in  contraddizione  coU'idea  che  la  sua  affezione  dipendesse 
da  un'anemia,  per  poterla  accarezzare  un  solo  momento, 
ed  io  stesso  avea  per  caso  osservato  più  d' una  vclta 
quale  e  quauto  fosse  il  suo  alimente  giornaliero,  e  di 
che  invidiabile  appetito  sparecchiasse.  Essa  naturalmente 
non  pensava  ne  parlava  d'  altro  che  di  congestione  e  di 
eccesso  di  sangue.  Tuttavia,  esaminati  infine  i  vasi  del 
coUo,  non  ritardai  a  riconoscere  un  distinto  bruit  du  dia^ 
ble^  come  pure  Timpallidimento  délie  membrane  mucose 
délia  bocca  e  degli  occhi.  Questi,  come  gli  altri  sintomi 
di  cefalalgia  pesante,  martellante,  di  dolore  d'ulcerazione 
al  pericranio,  di  caduta  dei  capelli,  mi  guidarono  alla 
scelta  di  ferrum,  il  quale  in  poche  settimane  valse  a  re- 
stituirle  la  più  perfetta  sainte. 

In  riguardo  aile  indicazioni   di  Pnlsatilla  basterà  ri- 
cordare  il  carattere  abbastanza  ben  noto  e  deciso  délia 
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8ua  azione;  nessun  cul  tore  diligente  di  terapia  potrà  sba- 
gliare  i  casi  in  cui  cotesto  rimedio  è  indicato.  Seconde 
Hering  e  Tietzer,  V  emicrania  indicante  pulsatilla  si  ag- 
graverebbe  specialmente  alla  sera,  sotto  V  influenza  del- 
Taria  calda  in  una  caméra  calda  o  riscaldata  ;  il  paziente 
obbligato  a  rimanersi  neirimmobilità,  troverebbe  soUievo 
nella  compressione ,  nel  serrare  strettamonte  il  capo  con 
una  fascia.  Quanto  al  ferro,  io  mi  occupai  un'altra  volta 
délie  sue  indicazîoni ,  trattando  délia  sua  efficaeia  nella 
clorosi  e  nella  tubercolosi.  Le  sono  indicazioni  che  pos- 
sono  valere  anche  per  Temicrania.  Il  ferrum  sarà  richie- 
sto  in  ispecial  modo  dal  dolore  puisante ,  martellante , 
dal  ronzio  nelle  orecchie,  dallo  stato  congestivo  del  capo 
con  pallore  délia  faccia,  daU'intolleranza  dei  liquori  spi- 
ritosi,  dairavversione  al  moto,  con  perdita  délia  tonicità 
musculàre  ed  indebolimento. 

La  Spigelia  è  sempre  uno  dei  migliori  rimedii  nei  mali 
di  capo  periodici ,  e  per  questa  ragione  non  vuol  essere 
trascurata  neiremicrania,  ancorchè  sembri  ch'essa  agisca 
più  specificamente  nella  nevralj^ia  pura  (faciale),  o  nella 
cefalalgia  reumatica  e  gottosa.  Hering  désigna  special- 
mente r  aggravamento  di  quasi  tutte  le  sofferenze  del 
capo  sotto  il  moto,  Tinclinazione  di  esso,  ecc,  come  pure 
r  eatensione  del  dolore  agli  occhi  ed  ai  denti ,  accompa- 
gnato  da  pallore  deHa  faccia;  tutti  effetti  puri  del  ri- 
medio. Oltre  a  questi  siutomi,  io  vorrei  pure. si  badasse 
ai  peculiari  sintomi  gastrici  e  addominali  di  spigelia, 
come ,  per  es.,  famé  canina  con  nausea ,  disgusto  per  il 
caflfè  ed  il  tabacco,  pressione  al  ventricolo  e  alFaddome 
come  per  peso  énorme,  ecc.  :  ne  meno  aile  varie  specie  di 
cefalalgia,  per  es.,  alla  pressione  frontale  dairinterno  al- 
Testerno,  come  se  il  cervello  voJesse  schizzar  fuori,  spe- 
cialmente neir  inclinarsi,  o  nel  cessare  per  un  momento 
la  compressione  esercitata  dalla  mano  ;  e  finalmente,  alla 
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sensibilità  di  tutto  il  pericranio,  ed  anche  airindolenti- 
mento  dello  stesso  capillizio,  quando  toccato. 

Lo  stesso,  0  quasi,  si  puô  dire  di  Verbascum  ;  rimedio 
il  quale  pure  sembra,  in  générale,  corrispondere  specifi- 
camente  non  tanto  airemicrania  quanto  a  certe  forme  di 
nevralgiii  faciale.   Eppure  si  fu  appunto  con  Verbascum 
ch'  io  venni  a  capo  délia  mia  seconda  cura  radicale  del- 
Temicrania.  Una  signora,  sui  cinquanta,  soflfrlva  da  circa 
vent'  anni  d'  emicrania ,  la  quale  ogni  seconda  o  quarta 
settimana  presentavasi  sotto  la  forma  di  gravissimo  ac- 
cesso.  Bellad.  nux.  vom.  ed  al  tri  presidii   aveano  certa- 
mente  recato  un  temporario  sollievo ,  ma ,  in  complesso , 
non   erano   bastati  ne  a   riraovere  ne  a  mitigare  le  sue 
sofferenze.    Solo   il  Verbascum ,  amministrato   la   prima 
vol  ta   durante  un  accesso^  valse  ad  alleviare  ed  abbre- 
vlare  notevolmente  il  suo  corso,  e  procurare,  dopo  poclii 
mesi,  una  perfetta  gujirigione  ;  cosicchè  anche  sotto  V  in- 
fluenza   di   cause    che  prima  avrebbero    infallibilmente 
provocato  un  grave  accesso ,  appena  è  ch'  essa    provasse 
una  specie  di  confusione  passaggiera  del  capo  nel  levarsi 
da,  letto  alla  mattina.  I  sintomi  che  mi  guidarono  nella 
scelta  di  Verbascum,  consistevano  principalmente  in  una 
peculiare  affezione  simpatica  deirorecchio  del  lato  aifetto. 
Nel  più  forte  del  mal  di  capo,  caratterizzato  specialmente 
da  una  pressione  e  da  una  stretta  alla  teinpia  ed  al  zigoma, 
cominciava  un'  intoUerabile  trazione  neirorecchio,  con  un 
senso  corne  di  corpo  straniero  che  lo  tamponasse.  Cotesta 
sensazione  era  poi  aggravata  in  ispecial  modo  dal  movi- 
mento  délia  mandiboia  e  délia  raasticazione.  E  ben  vero 
che  la  paziente  era  già  entrata  in  quel  periodo  délia  vita 
in  cui  Temicrania  suole  epontaneamente  mitigam  o  scom- 
parire  del  tutto,  nondimeno  i  sintomi  indicanti  Verbascum 
erano  troppo  caratteristici,  e  la  guarigione  troppo  rapida 
e  troppo  chiaramente  connessa  ail'  uso  del   verbascum , 
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perché  îo  possa  esitare  ad  ammettere  il  caso  corne  un  a 
vera  e  probante  cura  medica. 

Baro  io  amministrai  la  Sanguinaria,  e  ônora  senza  ri- 
sultato,  benchè  Hering  la  qualifichi  il  miglipr  rimedio 
deir  emicrania.  È  vero  chô  le  sue  indicazioni  sono  assai 
poco  caratteristiche,  ne  vi  sarebbe  caso  dove  essa  non 
possa  dirsi,  tanto  o  quanto,  indicata:  e  puô  anche  jdarsi 
che  i  casi  in  America  siano  di  diversa  natura  dei  nostri. 
E  pochissimo  pure  io  usai  deirArsenicura  nelF  emicrania, 
malgrado  le  raccomandazioni  di  Tietzer:  ne  posso  te- 
nermi  dal  soggiungere  che  le  indicazioni  ch'  egli  ne  trac- 
ciava,  sono,  per  me,  parte  incomprensibili,  e  parte  senza 
scQso.  La  sua  «  aucta  venositas  »  la  «  plethora  abdomi- 
nalis  »  la  quale  dipendendo  da  une  stato  irritativo  del 
sistema  ganglionare,  induce  T  emicrania  per  una  affezione 
simpatica  del  trigemino,  e  «T  affezione  epatica  pura- 
mente  dinamica,  prodotta  dair  Arsenico  »  sono,  a  mio 
senso,  manière  di  parlare  da  lasciarsi  a  chi  se  le  pîgli. 

Dirô,  infine,  di  alcuni  rimedii  palliativi  ed  ausiliarii 
nel  trattamento  dell' emicrania  ;  ed  anzitutto  délia  Paul- 
linia.  Questa  sostanza  che,  sfortunatamente,  non  fu  an- 
cora  sottoposta  a  sperimenti  fisiologici,  ha  decisamente 
un'  azione  specifica  sugli  accessi  d'  emicrania.  Io  finora  non 
r  usai  che  poche  volte,  ma  ebbi  sempre  ad  osservare  dopo 
mezz'  ora  o  dopo  un'  ora  la  sua  presa,  la  totale  cessazio- 
ne,  0  per  Io  meno  un  notevole  emendamento  di  tutti  i 
sintomi.  Interrogai  pure  un  bnon  numéro  di  pazienti  di 
emicrania,  che  aveano  preso  del  rimedio  a  discrezione,  ed 
ebbi  qiiasi  sempre  la  conferma  di  questo  mirabile  efifetto. 
Ma  per  essere  sinceri,  è  d' uopo  soggiungere  che  questo 
rimedio  non  esercita  alcune  influenza  sul  ritorno  degli 
accessi,  e,  ci5  che  è  peggio,  perde  gradatamente  délia 
sua  effîcacia  a  misura  délia  frequenza  délia  sua  presa; 
di  ci6  m' accertava  un  paziente,  il  quale  ayeya  fatto  uso 
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délia  paullinia  per  più  di  un  anno  al  ricorrere  d' ognî 
accesso  d'emicrania,  e  sempre  con  vantaggio:  dopo,  non 
più.  Del  resto,  il  rimedio  per  se  stesso  sembra  [non  pro- 
vochi  ne  lasci  dietro  di  se  alcuna  sequela  o  perturba- 
zione  medicamentosa;  agisce  fti  modo  sorprendente  e  be- 
nefico,  e  vuol  essere  amministrato  in  dosi  abbastanza 
forti.  Le  attenuazioni  omiopatiche  non  convengono ,  al- 
meno  in  questo  caso,  ed  io  ebbi  più  volte  a  persuadermi 
che  neppure  la  prima  triturazione  centésimale  è  capace 
di  dare  ciô  che  le  si  demanda  :  ma  non  è  neppuire  ne- 
cessario  ingoiarne  un'  intera  dose,  di  quelle  che  il  com- 
mercio  di  Parigi  suole  spacciare,  bastando  al  bisogno,  se- 
conde la  mia  sperienza,  una  sola  quarta  parte  di  ciascuna. 

Che  se  la  paullinia  agisce  semplicemeute  come  pallia- 
tive, ed  il  suo  uso  neir  emicrania  riposa  tuttavia  sopra 
iudicazioni  generiche  e  non  omiopatiche;  non  per  questo 
cessa  di  essere  un  rimedio  importante,  degno  di  consi- 
derazione  nelle  presenti  imperfettissime  ^condizioni  del 
nostro  sapere  e  del  nostro  potere.  Egli  offre  già  in  quei 
casi  dove  un  rapide  miglioramento  sia,  per  ragioni  spe- 
ciali,  desiderabile  o  necessario,  una  preziosa  ed  inestima- 
bile  azione  palliativa,  ed  è  lecito  sperare  che  opportuni 
ed  esatti  sperimenti  abbiano  a  dimostrarne  T. azione  eu 
rativa  in  certi  casi  ben  definiti. 

Fra  i  rimedii  palliativi  va  pure  annoverato  la  catete- 
rizzazione  (o,  per  pariare  più  esattamonte,  il  tocco)  délia 
merabrana  del  timpano.  Pochi  ignorano  che  il  dottor 
Desterne  {Journal  de  la  Soc.  Gall.  de  Méd,  Hom.  p.  664) 
additava  pel  primo  il  fatto  che  il  tocco  metodico  délia 
membrana  del  timpano  con  una  tenta  o  catetere,  non  di 
rare  basta  a  sospendere  il  dolore  per  la  subita  impres- 
sione,  nei  casi  di  odontalgia,  cefalalgia,  emicrania,  névral- 
gie ecc.  In  molti  casi  di  emicrania  io  ebbi  ricorso  a  que- 
sto mezzo,  e  qualche  volta  con  buonissimo  efifetto.  Quasi 
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sempre  osservai  un  soUievo  momentaneo  ;  in  un  caso,  la 
quasi  perfetta  cessazione  deirattacco.  E  quando  l'ope- 
razione  sia  fatta  a  dovere,  e  l'istrumento  molto  ottuso, 
non  è  a  temere  lesione  alcuna  délia  membrana,  ancorcl^è 
toccata  di  fréquente;  anzî,  nei  casi  d'emicranîa  violen- 
tissima,  consiglierei  sempre  di  tentare  cotesta  operazione 
cosi  facile  ad  eseguirsi  e  con  qualunque  ago  spuntato  ; 
operazione  che,  d'  altra  parte,  non  irapedisce  V  uso  simul- 
taneo  dei  rimedii  interni  appropriati  al  caso.  E  tanto  più 
la  consiglio  in  quanto  non  mi  fu  mai  dato  di  osservare 
nemmeno  il  più  lieve  miglioràmento  dall'uso  esterno  del 
cloroformio  ;  il  che  mi  sembra  convalidare  V  asserto  che, 
cioè,  r  emicrania  non  sia  una  semplice  nevralgia,  voglio 
dire,  non  un'  affezione  locale  dei  nervi  esterni  del  peri- 
cranio  (trigemino,  faciale,  ecc),  ma  un'  alterazione  di  al- 
cune  parti  interne  del  cervello.  Chè  nella  vera  nevralgia  del 
ramo  sovra  od  infraorbitale,  o  del  faciale,  od  anche  nel- 
Todontalgia,  le  applicazioni  esterne  del  cloroformio  ben 
di  rare  io  le  vidi  rimanere  senza  effetto,  ancorchè  il  sol- 
lie  vo  fosse  affatto  transitorio;  e  per  questa  ragione  ap- 
punto  s' abbia  a  ritenere  un  rimedio  di  poco  pregio  anche 
in  tali  afifezioni  dolorifiche. 

Non  tacerô,  da  ultimo,  un  rimedio  popolare:  consiste 
esso  nel  tenersi  continuamente  adosso  un  limone,  il  quale, 
dopo  qualche  tempo,  diventato  secco  e  senza  odore,  deve 
essere  sostituito  da  un  altro  più  fresco.  Io  conobbi  una 
signora  la  quale  aveva  sofiFerto  d'  emicrania  da  lunghi 
anni,  assalita,  com'  era  regolarmente,  da  un  accesso  ogni 
tre  0  quattro  settimane,  e  che  con  questo  mezzo  potè 
salvarsi  per  il  corso  d' un  anno  dal  loro  ritorno.  Gioverà 
perô  notare  che  in  altri  casi  egli  non  valse  che  poco  o 
punto. 
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Facciamo  seguire  a  questa  intéressante  Memoria  del 
Redattore  delV Hotnôopathische  Vierteljahrschrift,  una  Let- 
tera  non  meno  intéressante ,  intorno  a  ,questo  stesso 
argomento  deir  Emicrania  e  délia  sua  terapia,  che  gli 
indirizzava  poco  dopo  quel  valante  e  provetto  omiopa- 
tico  che  è  il  dottor  Trinks  (1). 

n  Trinks  dopo  di  avère  accennato  ad  una  sua  raccolta 
di  osservazioni  di  emicrauie,  resa  di  pubblica  ragione 
nelV  Hygea  (VII,  193),  prosegue  cosi: 

«  Dopo  d' allora  io  ebbi  frequenti  occasioni  di  racco- 
gliere  nuove  osservazioni,  ^ch'  io  vedrô  volontieri  coUocate 
vicino  aile  vostre,  essendo  questa  un'  afifezione  cbe  cosi 
spesso  invoca  V  opéra  del  medico,  e  di  cui  la  cura  radi- 
cale va  tuttora  fra  i  più  difficili  problemi  délia  terapia 
omiopatica.  Ognun  sa  del  reste,  quanto  impotente  sia  da 
questo  lato  V  allopatia. 

Io  osservai  V  emicrania  affliggere  ambo  i  sessi,  ma 
certo  più  di  spesso  il  femminile,  e  senza  distinzione  di 
età;  r  osservai  in  fanciuUi  di  cinque  anni,  specialmente 
femmine,  ed  anche,  ne  molto  raramente,  in  individui  di 
età  avanzata.  Una  signera  cominciô  a  soffrire  d' emicrania 
a  70  anni,  ed  ebbe  a  sofifrirne  fieramente  fine  agli  85. 
Essa  non  risparmia  nessuna  costituzione  e  temperamento, 
nessuna  classe  sociale,  e  si  potrebbe  acconciamente  dire 
di  essa,  che  puisât  aequo  pede  pauperum  tabernas,  regumque 
turres, 

L' emicrania  è,  più  spesso  ch'  altri  non  creda,  gentilizia 
e  perô  più  sempre  proclive  ad  estendersi  e  propagarsi  ; 
e  benchè  non  sempre  ereditata  da  ciascun  individuo  délia 
stessa  famiglia,  è  perô  sempre  trasmessa  aU'uno  od  al- 
r  altro  di  essi.  L'emicrania  si  osserva  in  [tutte   le  zone, 

(1)  Ved!  il  Vol.  XIV.  p.  ICO  del  citato  periodico. 
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ed  io  Tosservai  in  individni  délie  pià  diverse  nazioni: 
essa  comiacia  nelle  donne  d' ordinario  col  periodo  del- 
r  evolozione  ;  i  snoi  accessi  si  mostrano  per  lo  pià  prima, 
durante  o  dopo  la  mestmazione,  ma  bene  spesso  conti- 
nuano  al  di  là  del  periodo  dell'involuzione,  e  scompaiono 
poi  in  età  pià  avanzata.  In  générale  si  sospende  dorante 
tutto  il  periodo  délia  gestazione  e  non  ricompare  che 
alcTine  settimane  o  mesi  dopo  il  pnerperio. 

Io  convengo  iiiteramente  nelle  vostre  idée  circa  la  sede 
di  cotesta  affezione,  e  dopo  le  moite  e  varie  mie  osser- 
vazioni,  sono  tuttavia  costretto  a  cercarla  esclusivamente 
nella  massa  cérébrale.  Devo  pure  soscrivere  aile  vo- 
stre idée  circa  la  sua  natura,  e  dichiarare  essere  dessa 
una  nevralgia  cérébrale,  la  quale  ora  si  limita  ad  una 
piccola  porzione  del  cervelle  durante  il  singolo  attacco, 
ed  ora  erra  da  ima  parte  air  altra.  In  molti  individni 
essa  présentas! 'in  forma  di  violente  clavus  hyslericus  al 
vertice  del  capo,  in  altri  predilige  Y  una  o  V  oltra  regione 
temporale,  o  passa  da  questa  a  quella;  in  alcuni  invade 
Tuna  0  T  altra  regione  sovraorbitale,  traendo  in  compas- 
sione  anche  i  nervi  ottici  ;  non  di  rado  estendesi  a  tutta 
la  fronte,  limitandosi  poscia  ad  una  piccola  porzione  del 
cervello  di  taie  regione.  Infine,  v'  hanno  casi  in  cui  il 
solo  occipite  ne  è  sede,  con  consenso  del  m.  oblungato  e 
délia  porzione  cervicale  del  midoUo;  nei  quali  casi,  du- 
rante l'estremo  del  parossismo,  anche  spasmi  clonici,  in- 
testinal! e  intensi  crampi  del  petto  sono  eccitati  dalla 
violenza  del  dolore. 

Se  r  emicrania  ha  la  sua  sede  in  alcune  parti  isolate 
del  cerebro,  gli  accessi  sono  quasi  sempre  accompagnati 
da  sbadigli,  spasmi  esofagei,  nausea,  vomiti,  prima  délia 
sostanze  ingeste,  poi  di  muco  e  di  bile,  corne  nel  mal  di 
mare,  pià  raramente  da  diarrea,  da  bisogno  urgente  di 
mingere  con  esito  scarso  di  orina  acquosa.  Al   principio 
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del  vomito  il  dolore  raggiunge  il  suo  maximum,  e  quindi 
va  moderandosi.  Osservasi  inoltre  grande  suscettibilità  dei 
sensi,  délia  vista  e  delFudito,  fotopsia,  somma  irrequie- 
tudine  nervosa,  agitazione  continua  délie  membra,  im- 
possibilità  di  dormire,  violent!  pulsazioni  del  cuore,  for- 
micolio  délie  braccia  e  dei  piedi.  Gli  accessi  frequenti  e 
di  lunsra  durata  indeboliscono  talvolta  gravemente  i  sensi 
délia  vista  e  dell'udito,  come  pure,  anzi  in  modo  spéciale, 
la  memoria;  i  capelli  incanutiscono  preraaturamente,  e 
cadono  con  fiicilità. 

lo  non  ho  mai  osser\rato  alterazioni  di  altri  poteri  ce- 
rebrali,  come  conseguenza  dell'emicrania.  Alterazioni  ma- 
teriali  o  nuove  formazioni  non  possono  riguardarsi  come 
causa  di  questa  affezione,  la  quale  suole  scomparire  nel- 
Tetà  avanzata,  ed  anche  prima;  ne  vuolsi  tacere  che  non 
pochi  casi  dipendono  da  azioni  medicamentose.  Inoltre, 
qualunque  causa  materiale  sarebbe  certamente  seguita  da 
altre  malattie  del  cervello.  Le  cosi  dette  cause  eccitanti 
annoverate  dai  trattati  di  patologia  générale,  mi  sembrano 
aflfatto  inadéquate  a  dar  ragione  délia  genesi  dell'  emi- 
crania.  Malgrado  accurate  osservazioni  io  non  venni  mai 
a  capo  di  scoprirne  una,  in  forza  délia  quale  si  potesse 
dire  senza  esitazione  che  V  emicrania  avesse  luogo.  Non 
si  nega  perô  la  facilita  con  cui  tali  cause  eccitanti  val- 
gono  a  provocare  una  presistente  disposizione  alla  ma- 
lattia,  e  lo  scoppio  di  un  parossismo.  Pra  queste  cause 
stanno  in  prima  fila  le  affezioni  mentali  eccitanti  e  depri- 
menti ,  gli  stimoli  del  senso  délia  vista  e  dell'  udito  ;  le 
improvvise  mutazioni  délia  temperatura,  o  dei  venti,  spe- 
cialmente  del  vento  di  nord-ovest  in  rigide  vente  di  le- 
vante, 0  viceversa;  la  soverchia  elasticità  dell' aria;  la 
dimora  in  camere  calde  e  fortemente  illumînate  ;  la  sop- 
pressione  délia  traspirazione  générale,  odialcune  regioni 
del  capo  ;  alcuni  articoli  dietetici,  ed  anco  un  sovracarico 
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di  ventncolo  ;  il  cominciare  o  il  finire  dei  catamenii  ;  gli 
cccessi  in  Venere  et  Baccho^  ecc. 

In  molti  individui  Y  avvicinarsi  di  un  accesso  si  an- 
nunzia  con  una  depressione  dei  poteri  mentali  e  morali, 
coll'insonnia  che  finisce  in  sul  mattino  in  un  sonno  grève 
e  pieno  di  sogni ,  dal  quale  il  paziente  è  tolto  con  un 
mal  di  capo  già  intenso,  inappetenza,  e  stomaco  guasto. 

Durante  i  parossismi  i  pazienti  non  sono  in  générale 
capaci  di  descrivere  esattamente  il  dolore  che  li  martora, 
e  che  spesso  li  rende  assai  distratti,  benchè  capaci  d'in- 
dicarne  con  precisione  la  sede.  D'ordinario  lo  desWivono 
come  una  violente  pressione  dall'  esterno  ail'  interno,  o 
Ticeversa,  come  una  specie  di  strettoio,  di  dolore  puisante, 
perforante,  di  fitte  isolate  che  passano  di  quando  in  quando 
a  guisa  di  lampi  traverso  il  cranio.  Cotesti  dolori  o  co- 
minciano  d'un  tratto  con  grande  violenza,  o  vi  giungono 
gradatamente ,  ed  allô  stesso  modo  cedono  poco  a  poco 
lasciando  che  il  paziente  pigli  sonno,  dal  quale  si  desta 
libero  da  ogni  dolore,  ma  in  générale  con  un  senso  di 
svigorimento ,  di  prostrazione.  Molti  riferiscono  che  il 
dolore  su]  le  prime  è  di  tutto  il  capo ,  come  se  il  cranio 
fosse  per  scoppiame,  e  quindi  si  ristringe  entro  dati  li- 
miti.  In  altri  comincîa  di  tratto  in  qualche  punto  circo- 
scritto,  dove  rimane  fisso  flno  alla  sua  scomparsa.  Altri 
casi  io  osservai  dove  il  dolore  muta  sede  più  volte  du- 
rante Taccesso,  e  trasmigra,  come  si  disse,  da  una  parte 
.all'altra:  ma  non  ho  mai  osservato  ch'egli  passasse  dal 
cervello  all'uno  o  all'altro  ramo  dei  nervi  cerebrali,  e  vi 
pigliasse  sede. 

In  quel  piccolo  trattato  sulF  Emicrania ,  più  sopra  ri- 
cordato,  io  citai  una  osservazione  la  quale  miravaapro- 
vare  coDie  Taffezione  primaria,  remicrania,  sia  assai 
spesso  accompagnata  da  più  altre  morbose  condizioni 
dei  diversi  organi,  e  come  coteste  sofferenze  sincrone 
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possano  considerarsi  qaali  cause  dell'emicrama,  o  almeno 
délia  fréquente  ripetizione  rte'suoi  accessi;  anche  il  Raa 
applandiva  a  questo  modo  di  vedere,  nelle  sue  annota- 
zioni  al  mio  trattato,  Hygea,  VI,  p.  202,  consigliando  di 
porre  ben  mente  a  queste  sofferenze  che  accompagnana 
l'emicrania,  e  cercame  la  più  soUecita  rimozione. 

Le  mie  successive  sperienze  non  confermarono  sempre 
le  anteriori  mie  osservazioni.  Noi  curiamo,  per  quanto  sta 
da  noi,  tntte  le  perturbazioni  concomitanti ,  degU  altri. 
orgaui;  ma,  nondimeno,  la  capitale  affezione  primaria^ 
r  emicrania  per  se  stessa  rimane  immntata ,  e  noi  siamo 
costretti  a  far  uso  di  rimedii  i  quali  abbiano ,  in  moda 
diretto,  a  procurame  la  guarigione:  prova  che  le  soffe- 
renze non  sono  sempre  in  relazione  diretta  colF emicrania 
e  non  sempre  estendono  le  loro  azioni  riflesse  fin  dove 
altri  potrebbero  ragionevolmente  sospettare.  Naturalmente 
qualunque  medico  razionale  sarà  attentissimo  a  queste 
morbose  concomitanze  delV  emicrania,  e  ad  ogni  singolo 
accesso,  affine  di  scegliere  quel  rimedio  che  corrisponda 
nel  più  esatto  modo  aile  indicazioni  offerte  da  ciascuno. 
Ma  se,  rimosse  tutte  le  sofferenze  coUaterali  esistenti, 
r  emicrania  perdura,  il  medico  allora  avrà  tanto  più  li- 
bère il  campo  per  Tuso  di  quel  rimedii  i  quali  stanno  in 
diretta  relazione  colla  tipica  nevralgia  cérébrale. 

Noi  possiamo  difficilmente  aspettarci  che  lo  sperimenta 
puro  délie  sostanze  medicamentose  ci  fornisca  esempii  di 
névralgie  cosi  fortemente  disegnate,  ma  bisognerà  ad  ogni 
modo  che -le  indicazioni  fornite  dallo  sperimento  puro 
siano  giudicate  ed  avvalorate  dallo  sperimento  clinico.  Con 
questo  duplice  metodo  noi  riesciremo  in  processo  a  curare 
l'emicrania  molto  più  sicuramente,  ed  in  più  brève  tempa 
che  neppure  da  noi  finora  si  faccia. 

Soggiungerô  le  mie  osservazioni  sugli  effetti  di  queî 
rimedii  omiopatici  di  cui  io  ho  fatto  uso  nell' emicrania. 
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Nello  sceglierli  ho  sempre  curato  le  fonti^  essendomi  di 
buon*ora  persuaso  délia  poca  fede  di  cui  sono  meritevoli 
le  relazioni  altrui. 

Le  comunicazioni  del  defunto  dott.  Fritzen,  di  Kônig- 
sberg  (Allg.  Hom.  Zlg,),  peccano  dalla  base,  ossia  mancano 
di  rcaltà',  quanto  le  manufatte  îadicazioni  che  il  Jahr  ci 
ricuoce  nel  suo  Manuale.  Voi  vedete,  o  mio  rispettabile 
amico,  corne  anche  la  mia  sperienza  venga  a  conJermare 
il  vostro  maturo  giudizio ,  e  con  voi  ripeterô  altamente 
e  dal  fondo  delFanima  mia,  Tesclamazione  di  Faust,  che 
io  mormorai  cosi  spesso  a  fior  di  labbro,  orbo  di  guida 
e  di  consiglio,  al  letto  deir  infermo  aggravato  !  Quanto 
spesso  ebbi  allora  ad  invidiare  quei  medici,  V  ufficio  dei 
quali  comincia  e  finisce  colla  diagnosi,  vada  il  resto  corne 
voglia  andare,  e  quegli  altri  pure  che  millantano  cure  di 
di  qualsiasi  malattia. 

Aconitum.  L' adoperai  in  molti  casi  durante  V  accesso^ 
quando  il  paziente  lagnavasi  di  violente  dolore  pénétrante, 
puisante,  al  sincipite,  con  nausea  e  vomiturizioni,  forte 
congestione  del  capo  e  délia  faccia,  grande  iperestesia  dei 
sensi,  e  tendenza  aile  lagrime  ;  ma  non  fui  mai  cosi  fortu- 
nato  da  moderare  od  abbreviare  notevolmente  gli  accessi. 

Apis  mellifica.  Solo  di  récente  fu  sperimentata  nell'  e- 
micrania  :  ma  non  sappiamo  ancora  se  i^uoi  effetti  siano 
palliativi  soltanto,  o  radicali.  Io  non  ho  ancora  fatto  al- 
cun  tentative  con  questo  rimedio  certamente  potentissimo. 

Argenlum  nitrieum.  Mérita  molta  attenzione.  Io  ebbi  sola 
a  valermene  non  è  molto  tempo,  epperb  non  p^sso  ra- 
gionarne  con  sufficiente  cognizione. 

Arnica  montana.  Il  dott.  V.  Meyer  riferiva  una  cura 
radicale  ottenuta  con  questo  rimedio,  e  diétro  la  sua  au- 
torità  io  ne  usai  assai  spesso  d'  allora  in  poi,  ma  senza 
risultati  importante  In  altre  specie  di  cefalalgie  io  ho, 
corne  voi,  osservato  buonissimi  effetti  dal  suo  uso. 
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Arsenicum.  lo  lo  considère  un  rimedio  di  grandissima 
importanza  neiremicrania,  e  Tosservai  in  alcuni  casi  abbre- 
viare  notabilmente  Taccesso,  benchè  non  ancora  procurare 
una  cura  radicale.  D'altra  parte  io  ra'applaudisco  d'averne 
fatto  uso  di  fréquente  in  al tre  névralgie  delnervo  faciale 
e  deirischiatico,  anche  nei  casi  più  inveterati  e  ribelli; 
e,  per  analogia,  egli  dovrebbe  essere  usato  neiremicrania 
più  spesso  che  nol  sia  stato  finora.  Questo  rimedio  ha  ad 
ogni  modo  una  sfera  d'azione  più  estesa  di  quello  gene- 
ralmente  si  creda ,  e  mérita  più  d'  ogni  altro  una  totale 
riesperimentazione. 

Asanim  europaeum,  lo  Tho  spesso  usato  negli  accessi  carat- 
terizzati  da  nausea  e  vomiti  spasmodici,  violenti,  e  di  lunga 
durata;  ma  senza  il  minimo  efifetto,  epperciô  Tabbandonai. 

Belladonna,  È  un  rimedio  prezioso,  come  voi  saviamente 
^sservaste,  sia  che  si  consideri  quale  curativo,  sia  che 
quale  palliative  negli  accessi  d'emicrania.  In  questo  caso 
^gli  ne  abbrevia  considerevolmente  la  durata,  e  spesso 
pure,  dopo  la  prima  dose,  modéra  Tintensità  dei  dolori 
cosi  soventi  intoUerabili,  e  promove  il  sonno  tanto  desi- 
rato  dai  pazienti.  Nelleragazzesofiferenti  d'emicrania  poco 
prima  del  principio  délia  mestruazione,  e  in  pari  tempo 
sofferenti  dei  ben  noti  spasmi  catameniali,  io  osservai 
^pessissimo  la  belMonna  non  solo  abbreviare  gli  accessi 
deir  emicrania ,  ma  rimovere  eziandio  in  brève  ora  gli 
spasmi  che  non  di  rado  raggiungono  un  alto  grado  d' in- 
tensità,  e  vanno  pure  fino  al  vomito  spasmodico.  Le  spe- 
ciali  indicazioni  per  Tuso  di  belladonna  voi  le  avete  chia- 
ramente  tracciate,  ed  io  non  potrei  che  raccomandarle 
^ome  guide  sicure,  e  conformi  al  vero.  Io  ebbi  pure  più 
volte  la  buona  ventura  di  curare  Tcmicrania  radicalmente 
nelle  donne,  facendo  un  lungo  uso  di  questo  rimedio  ;  ne 
mai  ho  potuto  osservare  che  il  lungo  e  fréquente  uso 
menomasse  d*alcunchè  i  suoi  poteri  curativi. 
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Bryonia,  lu  passato  io  usaispesso  di  questo  grande  ri- 
medio  negli  accessi  d' emicrania,  ma  senza  alcuii  effetto 
visibile. 

Calcarea  carbonica.  Devo  riconoscere  che  la  sua  rino- 
manza  nella  cura  dell'emicrania  ha  buon  fondamento,  per- 
ché col  suo  uso  contmuato  a  lungo  io  riescii  più  volte 
non  solo  a  rendere  gli  accessi  meno  frequenti,  ma  a  so- 
spenderli  interamente.  Deve  perô  essere  amministrata  cou 
aostanza  durante  gli  intervalli  liberi,  sotto  pena  di  non 
raggiungere  Feffetto  che  se  ne  cerca.  Anche  in  quel  casi 
nei  quali  io  non  valsi  ad  ottenere  una  cura  permanente, 
fu  innegabile  Tazione  favorevole  del  rimedio.  In  un  caso 
libelle  e  fierissimo,  nel  quale  Taccesso  durava  sempre  tre 
0  quattro  giorni,  la  durata  si  restrinse  grade  grade  a 
poche  ore,  a  grande  soddisfazione  del  paziente.  La  calcarea 
pure  modificô  grandemente  V  accesso.  Fu  con  questo  ri- 
medio ch'io  mi  curai  permanentemente  di  una  ostinatis- 
sima  micrania,  la  quale  mi  assaliva  ad  ogni  mutazione 
di  vente,  e  durava  sempre  24  ore. 

Capsicum  annuum.  L'amministrai  a  parecchi  pazienti,  sia 
durante  Taccesso  che  negli  intervalli,  e  con  perseveranza, 
ma  senza  alcun  effetto  proporzionato  ai  suoi  fenomeni  fi- 
siologici. 

China  e  Chininum  sulphuricum,  Questi  rimedii  cosi  calda- 
mente  raccomandati,  usati  ed  abusati  da  ultime  in  quasi 
lutte  le  nevrosi  e  le  névralgie ,  equivalgono  a  zéro  nel 
trattamento  deir  emicrania.  Le  dico  non  per  esperimenti 
ch'io  stesso  abbia  tentati,  ma  per  osservazione  di  pazienti 
che  aveano  fatto  un  lunghissimo  uso  di  questi  due  rimedii 
e  specialmente  del  seconde,  sotto  la  direzione  di  Oppol- 
zer  e  d'altri  antesignaid  délia  cosi  detta  scuola  fisiologica 
di  medicina.  È  bene  profittare  delFesperienza  degli  altri 
medici ,  anche  per  imparare   come  non  si  debba  curare  ! 

Cloroformio.  Mi  distolsero  dall'  usame  nell'  emicrania  i 
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perniciosissimi  effetti  ch'io  osservai  in  una  Signera,  la  qnale 
ne  avea  usato  per  olfazione  ad  ogni  accesso  e  per  lun- 
ghissimo  tempo  ;  non  molto  guardinga  nelle  dosi,  il  suc 
cervello  n'  avea  sofferto,  e  lo  mostrava  la  perdita  délia 
memoria,  la  tardità  nel  comprendere  e  nel  pensare,  e  la 
confusione  dei  suoi  poteri  intellettuali. 

Cocculus.  Eimedio  che  promette  molto,  a  priori^  nell'e- 
micrania,  ma  che  non  mi  soddisfece  mai. 

Colocynthis.  Stahl  raccomandavalo  nelle  tipiche  cefalal- 
gie  nervose  :  ma  la  sua  raccomandazione,  lo  so  per  [prova, 
non  è  niente  raccomandabile.  Perô  io  lo  trovai  utile  nella 
nevralgia  del  comunicans  faciei  e  del  nervo  infra-orbitale  ed 
ischiatico, 

Coffea,  Moite  osservazioni  di  mio  rinfiancano  quelle  di 
Noack  intorno  alla  rapida  azione  palliativa  di  questo  ri- 
medio  ;  ma  è  duopo  amministrarlo  in  forti  dosi.  Di  cure 
radicali  egli  non  ne  puô  dare.  In  non  pochi  casi  dove 
importa  va  di  arrestare  prontamente  l'accesso,  io  ho  spesso 
conseguito  Teffetto  desiderato  in  brevissimo  spazio  di 
tempo;  in  altri  mi  falli,  fossero  pure  individui  non  avezzi 
al  suo  uso  quotidiano. 

Cyclamen  Europaeum.  Fu,  se  non  erro,  faccomandato  ul" 
timamente  dai  coUeghi  di  Vienna:  io  nol  sperimentai 
ancora. 

Conium  maculatum.  Lo  tentai  più  volte  in  donne  iste- 
riche,  attempate  e  nubili,  ma  senza  osservame  alcun  be- 
nefico  risultato. 

Ferrum.  La  fama  di  questo  rimedio  in  ogni  sorta  né- 
vralgie e  nevrosi,  riposa,  più  ch'altro,  suiridea  teorica  che 
coteste  affezioni  dipendano,  senza  eccezione,  dalla  povertà 
del  sangue  (ricorderô  Fesclamazione  di  Eomberg  :  il  nervo 
malato  demanda  ad  alta  voce  sangue  sano!):  generaliz* 
zazione  esagerata,  per  non  dire  erronea,  e  che  le  mie  os- 
servazioni non  convalidano  certamente  per  ci5  che  riguarda 
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moite  affezioni  nervose,  o  V  emicrania.  lo  ebbi  ad  osser- 
vare  molti  pazienti  di  qaest'ultima,  tomarsene  corne  pri- 
ma dalle  varie  sorgenti  calibeate  di  Germania,  Franzens- 
brunnen,  Schwalbach,  Spa,  Pyrmont,  e  Driburg,  dove 
erano  mandati  dai  loro  curanti;  epperè  pochi  sperimenti 
io  mMndnssi  a  tentare  col  ferrum  carbonicum  e  muriaticum 
in  casi  di  donzelle  clorotiche,  ma  inutilmente.  Neppure 
una  Yolta  io  ^alsi  ad  ottenere  qualche  modificazione  od 
alleviamento  delFaccesso,  ancorchè  la  condizione  clorotica 
fosse  spesso  emendata  e  curata  ;  V  emicrania  persisteva 
immntata. 

Glonoinum,  Levato  a  cielo  corne  la  panacea  di  tutti  i 
i  mail  di  capo,  io  Tesperimentai  in  molti  casi  e  senza  il 
minime  effetto. 

Ignatia  amara.  Molto  utile  neiremicrania  quando  il  paziente 
accusa  un  dolore  somigliante  a  chiodo  che  fosse  confitto 
nel  cervelle ,  di  unita  a  nausea ,  vomito ,  varie  affezioni 
spasmodiche,  e  grande  depressione  morale.  E  rimedio  che 
diminuisce  molto  notevolmente  l'intensità  e  la  durata  del 
dolore.  Non  ne  ottenni  perô  mai  cura  radicale. 

Mercurius  sublitnatus.  Io  avea  da  un  pezzo  imparato  ad 
apprezzare  il  valore  di  questo  potente  rimedio  in  molti 
casi  di  sciatica  inveterata,  epperô  m' indussi  a  sperimen- 
tarlo  anche  neiremicrania,  quando  vidi  che  in  molti  casi  * 
egli  diminuiva  moltissimo  V  intensità  e  la  durata  degli 
accessi.  Gh'egli  sia  capace  di  menare  a  buon  fine  una 
cura  radicale,  non  potei  ancora  accertarlo. 

Ipecaquana.  Ammesso  il  fatto  indubitabile  che  Temicra- 
nia  sia  pure  provocata  da  uno  stato  d'indigestione,  io  ho 
fatto  uso  di  questo  medicamento,  perô  senz'altro  effetto  che 
di  moderare  o  rimovere  lo  status  gastricus  e  il  vomito  ;  una 
diretta  azione  sui  dolori  propriamente,  non  mi  fu  mai  date 
d'osservarla  ;  ond'  è  ch'  io  mi  ristrinsi  ad  usame  in  quel 
casi  nei  quali  le  sopradette  complicazioni  lo  indicassero. 
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Nux  vomica.  Abbiamo  relazioni  di  cure  radicali  d' emi- 
crania  operate  da  questo  rimedio,  ma  io  non  fui  cosi  for- 
tunato  da  poter  assistere  ne  ad  una  cura  compléta,  ne 
ad  una  azione  palliativa  per  opéra  sua. 

Paullinia  sorbilis.  Questo  potente  végétale  medicamentoso, 
importato  dal  Brasile  in  Europa  da  Mantius,  fu  ultima- 
mente  il  soggetto   di  numéros!   speriraenti.  Nel   Brasile 
compongono  una  pasta  coi  semi  (Pasta  de  Guanna),  usata 
dai  nativi  nei   casi  di  cronica   diarrea  e  dissenteria.    Se 
non  erro,  fu  prescritta  in  polvere    dai  medici  di  Parigi 
quale  specifico  neiremicrania.  Per  alcuni  anni  coteste  pol- 
veri  si  vendevano   assai  care  nelle  farmacie  di  cola,  ed 
io  ebbi  moite  occasioni  di  osservare  i  loro  effetti  neire- 
micrania. Una  di  tali  polveri,    presa  al  primo  mostrarsi 
dei  sintomi  premonilori  di  un  accesso,  bastava  spesso  ad 
impedirlo;  anche  presa  al  suo  principio,  poteva  tagliarne 
il  corso,  benchè  nonsempre;  maquanto  più  spesso  si  ri- 
petevano  le  dosi,   tanto  più  deboli    erano  i  loro    effetti, 
fino  a  perdere  ogni  facoltà   medicamentosa.   Nel  somma 
del  parossismo,  la  dose,  anche  ripetuta,  rimaneva  senza 
efifetto.  Incapace  poi  di  operare  una  cura  radicale.  Alcune 
donne  di  squisita  innervazione   non  dubitavano  di  afifer- 
mare  aver  esse  osservato  un  aggravamento  dell'eccitazione 
•   nervosa  subito  dopo  la  presa  del  rimedio.  Io  non  potrei 
quindi  raccomandare  i  suoi  effetti   palliativi  che  un  po' 
più  di  quelli  del  caffè  forte:  ed  è  a  dolersi  che  coirtUso 
fréquente,  cotesto  efifetto  palliativo   divenga  sempre  più 
debole,  e  presto  fallisca  interamente,  malgrado  la  ripeti- 
zione  o  l'aumento  délie  dosi.  Ond'è  che  gli  accessi,  dopo 
che  i  pazienti  aveano  fatto  un  lungo  uso  di  questo  rime- 
dio, tomavano  cosi  intensi  e  cosi  persistent!  come  prima; 
Taffezione  avea  solo  subito  una  momentanea  diminuzione. 
La  pozione  preparata  colla  polvere  riesciva  meno  efficace 
délia  polvere  stessa. 
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Platina,  Usata  con  saccesso  in  altre  nerralgie  tipiche, 
neiremicrania  rimase  spesso  senza  efficacia  alcnna. 

Pulsatilla.  Molto  prima  che  il  dott.  Altschul  prescris 
vesse,  corne  spécifiée  deiremicrania,  qnesto  rimedio  altri- 
menti  potentissimo,  io  Taveva  assai  spesso  nsato  in  qnesta 
affezione,  ma  senzi  il  menomo  risaltato  degno  di  nota. 

Sanguinaria.  Ne  usai  anche  perché  raccomandata  dal 
dottor  Von  Villers  di  Pietrohurgo ,  pratico  distintissima 
ed  esatto  osservatore,  il  qnale  ne  avea  visto  buoni  effetti 
nel  moderare  e  nell' abbreviare  gli  accessi:  e  in  alcuni 
casi  qualche  successo  io  pure  V  ottenni ,  ma  non  co- 
stante.  D'allora  in  poi  non  mi  curai  più  altro  di  questo 
presidio. 

Sepia.  Si  è  con  questa  sostanza  ch'io  venni  a  capo  di 
moite  cure  radicali.  Essa  diminuiva  dappriraa  Tintensità 
e  la  durata  dell'accesso,  e  rendeva  gli  intervalli  sempre 
più  larghi ,  finchè  scomparivano  del  tutto  ;  io  perô  avea 
cura  di  perseverare  lungo  tempo  dopo  nella  sua  ammi- 
nistrazione.  Durante  gli  accessi  era  solito  non  pre- 
scrivere  alcun  altro  rimedio  di  carattere  meramente  pal- 
liative. 

Spigelia,  Usata,  anche  da  me,  col  miglior  successo  in 
non  pochi  casi  di  nevralgia  dei  nervi  délia  faccia,  invano 
la  ritentai  neiremicrania. 

Stramonium,  In  una  donna  eccitabilissima  erano  sopra- 
venuti  nuovi  accessi  d'emicrania,  intensissimi,  che  dura- 
vano  tre  interi  giorni ,  <|uasi  sempre  accompagnati  da^ 
violenti  spasimi  del  petto,  spasmi  clonici  délie  estremità 
e  dolori  ardenti  lungo  il  dorso.  Poche  dosî  di  stra- 
monio  fecero  in  brève  giustizia  di  cotesti  spasimi ,  mar 
non  ebbero  la  flienoma  influenza  sopra  i  dolori  del  capo. 
Veratrum  album.  Prescritto  da  Hahnemann  negli  accessi 
dolorifici  che  rendono  il  paziente  quasi  distratto ,  non 
mostrè  neir  emicrania  una  influenza  più  manifesta  délia 
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veratrina,  benchè  quest'ultima,  anche  usata  estemamente, 
fiiasi  mostrata  efficacissima  nelle  névralgie  di  alcuni  rami 
nervosi,  per  es.,  deirischiatico,  ecc. 

Le  osservazioni  cliniche  che  già  possediamo  intomo 
agli  efifetti  dei  medicamenti  omiopatici  in  coteste  aflfe- 
zioni  e  nei  loro  accessi  periodici,  ofifrono  non  poche  pre- 
ziose  indicazioni.  Esse  ci  additano  quali  rimedii  non  eser- 
citino  alcuna  influenza  suUa  malattia  ;  ci  mostrano  V  ef- 
fetto  palliative  di  molti  medicamenti,  importantissimi  ad 
ogni  modo,  perché  atti  a  produrre  in  brève  una  diminu- 
zione  deir  intensité  e  délia  durata  di  cosi  crudeli  soflFe- 
renze;  infine,  ci  mostrano  quali  rimedii  usati  a  liingo  e 
metodicamente ,  siano  bastati  a  procurare  cure  radicali 
4eiraffezione.  Cosi,  tra  i  più  utili  palliativi,  noi  dobbiamo 
ânnoverare  la  paullinia  sorbilis,  la  coffea,  la  belladonna,  il 
il  mercurio  sublimato,  e  in  pochi  casî,  anche  Vignaûa,  Tra 
i  radicalmente  curativi,  ricorderemo  la  calcarea  carbonica 
e  la  sepia^  probabilmente  anche  la  belladonna;  ulteriori 
osservazioni  cliniche  ci  diranno  qualcosa  di  più  certo  in- 
torno  agli  efifetti  àelVargent.  nitr,^  del  phosph.,  delF  arsen, 
e  fors'anco  del  zincum^  in  questa  malattia  ;  rimedii  ch'io 
raccomando  perciô  in  ispecial  modo  ail'  attenzione  dei 
medici  omiopatici. 

Durante  Taccesso  io  amministro  le  dosi  a  brevi  inter- 
valli,  generalmente  alla  terza  o  quarta  attenuazione  dé- 
cimale; ma  durante  la  tregua  dei  dolori,  una  sola  dose 
al  giorno  délie  basse  attenuazioni.  Posso  assicurare  di 
non  aver  mai  osservati  effetti  pemiciosi  da  questo  modo 
di  fare. 

Annotazioni.  Il  nostro  lettore  ha  f^otuto  argomen- 
tare  Tlalle  citazioni  dei  due  prefati  autori,  che  la  nostra 
scuola  possiede  un  discrète  numéro  di  studii  speciali 
intorno  aUa   terapia  di  quest'aflfezione.   Non  crediamo 
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inutUe ,  sia  corne  indizio  délia  operosità  délia  scuola , 
sia ,  e  sopratutto ,  corne  fonte  d'  indicazioni  pratiche , 
accennare  anche  quella  parte  di  letteratura  délia  quale 
gli  scritti  che  abbiamo  tïadotto  non  fanno  menzione. 

Avrebbe  potuto  meritare  l'onore  di  una  versione,  e 
meriterebbe  ancora  di  andaï  per  le  mani  dei  poco 
versati  nell'arte  nostia,  quello  studio  sul  Trattamento 
délie  Cefalalgie,  che  il  dottôr  Francis  Black  pubbli- 
cava  nel  British  Journal  of  Uomoeopathy ,  vol.  V , 
p.  325, 401.  Egli  si  proponeva  di  dare  una  patogene- 
sia  ragionata  di  alcuni  rimedii,.  i  più  uUU  che  la  pra- 
tica  gli  avea  mostrati,  seguendo  un  metodo  che  offe- 
risse  la  particolare  sintomatologia  cefalica,  colle  concor- 
danze  dei  rimedii  analoghi,  e  in  uno  colle  caratteristiche 
generali;  in  seguito,  un'eletta  di  cDsi  pratici  e  d'anno- 
tazioni  cliniche.  Più  che  un  trattato  suUe  cefalalgie,  il 
suc  veniva  quindi  ad  essere  una  chiave ,  un  sussidio 
allô  studio  délia  materia  medica.  Citer^mo  colle  sue 
stesse  parole  alcune  buone  e  nazionali  idée  che  gui- 
davano  il  Black ,  e  da  cui  sventuratamfinte  non  sono 
guidati  coloro  che  si  contentana  dei  soliti  manuali  e 
repertoriï,  vere  remorer  deironiiopatia  ;.  intendiamo  dei- 
Tomiopatia  esçrcitata  da  chi  Timpara  nei  manuali,  non 
da  chi  si  vale  dei  raanuali  dopo  averla.  imparata.  «  La 
totalità  dei  sintonai,  dice  il  Black,  considcrata  scientifica- 
mente,  cioè  coi  soccorsi  délia  fisiologia  e  délia  patolo- 
gia ,  è  la  nostra  più  sicura  guida..  Insistere  su  questo 
sarebbe  voler  provare-  ua  luogo  comune  ;  ma  accade 
anche  qui  ciô.  die  accade  di  tant*altri  luoghi  comuni , 
vale  a  dire,  che  stanno  sulla  bocca  e  si  dimenticano 
in  pratica.  Noi  vediamo,  considerando  la  totalità  dei 
sintomi,  che-  sa.  subbiettivd-  (  cioè  a  quelli  accusati  dal 
paziente  corne  sensazioni  )  si  dà  spesso  soverchia  im- 
portanza ,  in  confronto  degli  obbiettivi  (  cioè  a  quelli 
che  sta  al  medico  di  scoprire  ).  I  primi  sono ,  senza 
dubbio,  di  grandissime  aiuto  nello  scegliere,  e  spesso 
nel  suggerire  il  rimedio  ;  ma ,  se  malamerïte  interpro- 
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tati ,  possono  di  leggieri  indurre  in  errore.  I  second! 
sono  preziosi ,  quando  se  ne  possono  raccapezzare , 
oflferendo  essi  indicazioni  chiare ,  capaci  di  assumere 
una  forma  defmita  e  medicalmente  intelligibile.  Molti 
esempii  potremmo  citare  in  prova  degli  errori  a  cui 
puô  condurre  la  negligenza  délia  totalità  patogene- 
tioa,  e  Tindebita  importanza  attribuita  ad  alcuni  sin- 
tomi.  Per  esempio ,  noi  troviamo  la  cina  raccoman- 
data  neir  infiammazione  cérébrale  dei  bambini ,  nel- 
r  idrocefalo.  Ne  domandate  V  indicazione  ?  Eccovela  : 
«  Vomito  con  lingua  tersa,  o  evacuazione  di  lumbrici 
dalla  bocca  o  dalPano  »  (Manuale  del  Jahr,  Art.  me- 
ningitis,  hydrocephahis).  Ora,  intorno  alla  cina,  chi  ben 
badi  vedrà  quanto  pochi  siano  i  sintomi  che  somiglino 
a  quelli  osservati  neU'idrocefalo,  vedrà  corne  la  somi- 
glianza  sia  apparente  e  non  reale ,  e  corne  V  azionc 
générale  del  rimedio  differisca  essenzialmente  dal  qua- 
dro  morboso  ofiferto  da  un  caso  d' idrocefalo.  Cina  è 
simile  a  camomilla,  e  differisce  materialmente  da  bel- 
ladonna  e  da  aconito.  I  due  primi  sono  omiopatici 
airirritazione  simpatica  del  cervello  e  del  midoUo  spi- 
nale (  quale  puô  essere  eccitata  dai  lumbrici  o  dalla 
dentizione),  gli  altri  due  aU'idrocefalo.  Epperô  è  chiaro 
che  le  suddette  indicazioni  drcina,  furono  buonamente 
ricopiate  da  chi  non  badava  ne  punto  ne  poco  al  ge- 
nio  del  medicamento,  e  ai  sintomi  che  lo  scolpiscono. 
Ma  altri  dira  :  Tidrocefalo  tuttavia  fu  curato  e  guarito 
dalla  cina  :  e  noi  risponderemo  francamente,  deducendo 
la  risposta  dal  principio  similia  similibus ,  che  il  caso 
non  poteva  essere  d'idrocefalo.  » 

Il  Black  trasceglie  con  flno  giudizio  i  seguenti  rimedii  : 
Acon.  Agar.  musc.  Arsen.  Bellad.  Bry.  Cale.  Carb.  veg. 
Ginch.  Coccul.  Hep.  sulph.  Ign.  La<5h.  Merc.  N.  vom. 
Plat.  Puis.  Sep.  Sil.  Spig.  Sulph.  Verat.  alb.  E  il  merito 
di  averli  trascelti  prima  che  i  materiali  clinici,  di  cui 
ora  disponiamo,  fossero  venuti  a  convalidare  di  punto 
in  punto  le  induzioni  teoretiche,  non  è  minore  a  no- 
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stro  credew,  di  quello  di  averli  egregiamente  studîati. 

La  prima  raccolta  più  compléta  dei  nostri  fatti  cli- 
nici  attinenti  ail'  emicrania  ed  alla  cefalalgia  in  géné- 
rale, era  quella  del  Rûckert  {KUniscke  Erfakntngen  w 
der  Homéopathie,  vol.  I ,  p.  149),  la  quale  serviva  di 
base  al  Trattato  délie  Cefalalgie  {A  TreaU'se  on  Hea- 
(lâches)  che  il  dottor  Peters,  di  Nuo va-York,  pubblicava 
nel  1853.  Rimase  questa  la  più  compléta  monografia 
fino  alla  comparsa  del  volume  di  Supplemento  alla 
Glinica  del  Rûckert  (1860.  fasc.  1.^  e  2.'p.  67  e  seg.), 
il  quale  comprendendo  tutti  i  casi  aggiunti  dal  Peters, 
e  moltissimi  posteriori  al  costui  Trattato,  offre  al  pra- 
tico  la  messe  di  fatti  clinici  più  abbonda»te  che  per 
noi  fino  al  di  d*oggi  si  conosca. 

È  vero  che  Tabbondanza  non  è  sempre  un  pregio , 
sopratutto  quando  1*  abbondanza  torni  a  scapito  délia 
scelta;  ma  la  scelta  del  Rûckert  e  del  suo  continua- 
tore,  in  totale,  è  buona;  non  è  certô  tutto  oro  da 
ventiquattro  carati,  ma  è  un' amalgama  di  valore  ine- 
stimabile  per  il  pratico  che  la  voglia  saggiare  al  letto 
del  malato.  In  questo  segmento  délie  cefalalgie  abbia- 
rao,  per  es.,  Tepilogo  di  149  casi  clinici  (non  compu- 
tando  le  osservazioni  generali),  i  quali  se  non  sono 
tutti  probanti  o  ribocoanti  d'evidenza,  se  vanno  ripar- 
titi  sotto  lo  rubrica  d'oltre  50  sostanze  medicamentose 
(flando  quindi  una  média  un  po'  meschina  per  ciascuna 
sostanza  in  particolare,  e  per  le  relative  indicazioni , 
se  le  osservazioni  gemrali  non  isventassero  le  medie), 
hanno  in  compenso  il  vantaggio  di  non  essere  cure 
promiscue ,  ossia  attuate  mediante  V  alternazione  o  la 
successione  di  più  rimedii,  che  lasciano  naturalmente 
il  pratico  neir  imbarazzo  di  riferire  cnique  suum,  e  di 
scegliere  fra  loro  nei  casi  analoghi.  Il  Rûckert  ha  reso 
alla  scuola  un  vero  servigio  separando  ricisamente 
questi  due  ordini  di  fatti,  e  semplificando  cosl  la  dif- 
ficile operazione  del  valutare  gli  elementi,  sempre  corn- 
plessi,  di  qualsiasi  fatto  clinico  per  quanto  semplice. 
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E  non  diremo  che  col  Rûckert  alla  mano,  il  pratico 
potrà  farsenza  délia  Materia  medica  pura,  ma  coU'una 
e  coir  altxo  potrà  certamente  far  meglio  che  non  coa 
quel  monchi  arnesi,  rimpinzi  d*indicazioni  immaginarie, 
artificiali ,  irîiperfette ,  erronée ,  di  cui  movono  giusta 
lagnanza  i  due  autori  che  abbiamo  tradotto. 

Tuttavia  ne  la  Materia  medica ,  ne  gli  epiloghi  cli- 
nici  del  Rûckert,  possono  tener  luogo  di  quelle  piane 
e  sincère  confessioni  pratiche,  le  quali  ragionando  dei 
rovesci  al  pari  che  dei  successi ,  dei  disinganni  corne 
(lelle  speranze,  délie  certezze  come  dei  dubbii,  gettano 
un  nuovo  solco-  di  luce  traverso  il  cielo  omiopatico , 
troppO'  uniformemente  seminato  di  miracoli,  per  poter 
credere  nelPuno  più  che  nell'altro.  E  invero,  aU'Omio- 
patia  manca  ancora  un  libre,  che  sarebbe  necessario 
e  fruttifero  quanto  quelio  del  Rûckert:  il  libre  degli 
scaccomatti,  délie  cure-  faUite,  délie  ragioni  per  cui  fal- 
lirono ,  del  come  si  sarebbe  potuto  far  meglio ,  e  via 
(li  seguito  ;  portera  in  fronte  î'epigrafe  Haec  meminisse 
JHvabit,  e  la  portera  più  legittin^mente  che  non  certi 
llbrattoli  di  taumaturgia  omiopatica,.  in  lite  perpétua 
colla  critica  e  col  buon  senso,  i  quali  non  hanno  torto 
di  sorridere  o  d'arrabbiare  a  certe  storie  di  guarigioni 
tanto  chiare  e  comprensibili  quanto  lo  sarebbe  un  ul- 
time atto  di  commedia  rappresentato  senza  i  primî. 

Le  confessioni  del  MûUer  e  del  Trinks,  e  sopratutto 
quelle  del  priano,  appartengono  a  quella  classe  di  scritti 
a  cmi  alludiamo,  e-  di  cui  vorremmo  vedere  un  po'  più 
spesso,  se  i  praticr  volonterosi  di  rcgalarcene  non  fos- 
sero  cosi  rari!  Non  intendiamo  perô  di  dire  che  le 
restrizioni  o  le  affermazioni  in.  liguardo  alla  capacità 
o  airincapacità  curativa  délie  sôstanae  medicamentose 
enumerate  dai  due  autori,  s'  abbiano  a  pigldare  in  as- 
soluto:  ne  certo  essi  intendono  di  darcele  per  tali.  Il 
MûUer  mostra  di  aver  ottenuto  da  un  )imedio  ciô  che 
il  ïrinks  non  ottenne  che  rare  o  mai ,.  e  viceversa  ; 
;iQn  per  questo  si  dira  che  i  loro  j'isultati  siano»  con- 


DELL'EMICRANÏA  1 65 

tradditoriî ,  si  dira  piuttosto  che  il  trattamento  dell'e- 
micrania  è  egli  pure  non  raramente  subordinato  a  certe 
incognite  individuali ,  maggiori  délie  più  legittime  e 
razionali  prevîsioni.  Il  che  fa  si  che  in  uno  o  più  casi 
riesca  insufficiente  l'indicazione  ed  il  rime.lio  general- 
mente  capace  di  adempirla.  Il  Trinks ,  per  es. ,  si  di- 
chiara  insoddisfatto  di  glonoinum ,  di  spigelia ,  di  ve- 
ratrtim  album ,  ecc.  Ma ,  per  tacere  délia  loro  materia 
medica  pura ,  i  dieci  casi  clinici  che  la  raccolta  del 
Rûckert  (Supplem.)  aggruppa  intorno  al  primo,  i  tre- 
dici  che  avvalorano  le  indicazioni  del  seconde,  e,  per 
quel  che  puô  valere ,  la  nostra  stessa  personale  espe- 
rienza,  non  ci  faranno  rinunziare  alPuso  di  questi  pre- 
sidii  se  non  dopo  una  più  matura  considerazione  délie 
loro  indicazioni  nei  singoli  casi  che  potraraio  invocarli  : 
e  in  générale ,  più  ricco  di  documenti  dinici  sarà  un 
rimedio  ,  e  meno  ragione  avremo  di  pospoxlo  ad  un 
altro,  ceteris  paribus,  pi»ù  povero.  Un  pregio  délie  rac- 
colte  di  fatti  metodicaBEieTïte  ordina1;i,  corne  quella  del 
Rûckert ,  si  è  appunto  di  mettere  in  riiiievo ,  oltre  le 
indicazioni,  la  statistiea,  per.cosi  dire,  diciaseun  agente 
curativo.  I  quattordici  casi  che  concordano  nel  provare 
le  indicazioni ,  corne  V  efficienza  della  belladonna  nel 
trattamento  deir  emicrania ,  non  vanno  lultimi  tra  gli 
argomenti  che  consiglieranno  al  pratico  la  scelta  di 
essa,  più  spesso  che  non,  poniamo,  la  scelta  di  verbas- 
cnm,  di  arama  dladema,  di  naja  tripudiam  e  di  tanti 
altri  meno  noti  e  più  raramente  usati  dalla  scuola, 
malgrado  le  cure  radicali  o^temite  per  mezzo  iloro.  Ma 
certo  non  vorremmo  €he  tel  stati^ica  a>»esse  a  pigliar 
il  posto  che  compete  aile  indicazioni,  e  neppure  «quello 
che  ^appartiene  aile  posâbili  corttingenze.  Ghè,  o  l'inef- 
ficacia  dei  più  noti  e  comuni  «rimedii  deiremicrainia,  o 
la  prevalenza  di  qualche  sintoma  caratteristic®  ,  o  i 
buoni  effetti  verificati,  potrann©  suggerire  lo  studio  e 
l'uso  dei  più  rari,  e  togliere  il  pratico  da  uno  stato 
di  stérile  aspettativa,   o   distoglierlo  da  tentativi  più 
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pericolosi  e  meno  razionali.  Citiamo  un  caso  di  cui 
non  fa  cenno  la  raccolta  del  Rûckert  ;  un  caso  di  ce- 
falalgia  o  d'emicrania,  caratterizzata  da  un  dolore  in- 
tenso  di  lancinamento  al  sincipite ,  accompagnato  da 
una  forte  sensazione  di  calore  alla  stessa  regione;  af- 
fezione  che  aVea  da  lungo  tempo  resistito  aile  generose 
saturazioni  d'opio  sotto  tutte  le  forme,  aile  evacuazioni 
sanguigne ,  alla  cauterizzazione.  Le  sofferenze  erano 
jnsopportabili  e  si  ripetevano  sopratutto  nella  notte; 
cedettero  per  incanto  e  per  sempre  a  due  dosi  d'  eu- 
phorbia  latyris.  Lo  crediamo ,  perché  ce  ne  sta  malle- 
vadore  un  uomo  del  peso  di  Petroz  (Études  de  théra- 
peutique et  de  matière  médicale,  1864,  vol.  I,  p.  220); 
e  non  cercheremo  le  ragioni,  ch'egli  tace,  di  una  scelta 
che  superô  certamente  Taspettazione  del  medico  e  del 
raalato.  La  sede  del  dolore ,  il  carattere  délia  sensa- 
zione, Tabuso  degli  opiacei,  avrebbero  di  primo  traite 
suggerito  ad  un  omiopatico  1'  uso  di  belladonria  ;  e  il 
fortunato  sperimento  di  Petroz  avrà  il  vantaggio  di 
non  lasciarlo  nelle  peste  in  un  caso  d' insuccesso  ;  ne 
vel  potrebbero  lasciare,  in  più  altri,  quella  coorte  di 
provati  specifici  adunata  dal  Rûckert. 

Se  poi  il  MûUer  mostra  di  confldare  più  teorica- 
mente  che  per  propria  esperienza,  neirazione  curativa 
di  belladonna ,  noi  non  lasceremo  di  dire  come  da 
questa  sostanza  abbiamo  visto,  più  che  da  niun'altra, 
non  solo  palliazioni,  ma  guarigioni  durevoli  e  radical!, 
E  invero,  il  Trinks  l'annovera  tra  gli  agenti  che  più 
ne  promettono  e  più  ne  mantennero,  ma  parrebbe  che 
il  sesso  non  entri  per  poco  nelle  condizioni  richieste 
al  suo  buon  esito  ;  ed  anche  facendo  ragione  délia 
maggiore  frequenza  delPemicrania  nel  sesso  femminile, 
la  proporzione  di  10  casi  dell'uno  a  4  dell'àltro  sesso, 
quale  risulta  dalla  raccolta  del  Rûckert,  tenderebbe  a 
confermare  le  allusioni  del  Trinks.  Nondimeno  noi 
fummo  più  fortunati  di  esso  e  del  Mûller,  anche  nelle 
emicranie  del  sesso  forte  trattate  colla  belladonna. 
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Ci  sta  ancora  vivo  nella  memoria  il  caso  di  un  si- 
gnore  di  45  anni ,  alto  e  tarchiato  délia  persona ,  di 
buona  eostituzione,  di  temporamento  nervoso-sanguigno, 
addetto  ad  un  impiego  che  lo  obbligava  ad  abitudini 
sedentarie ,  le  quali  erano  per  lui  divenute  una  dolo- 
rosa  nécessita  dopo  che  gli  accessi  d'  emicrania ,  di 
cui  avea  cominciato  a  soffrire  otto  o  dieci  anni  prima, 
erano  cresciuti  d' intensità  e  di  frequenza  a  segno  da 
non  aver  più  bene.  Nel  mese  di  dicembre  di  quel- 
Tanno  che  si  rivolse  ail'  omiopatia ,  egli  calcolava  di 
avère,  dal  gennaio  in  poi,  sofferto  sessantadue  accessi 
d'  emicrania ,  ogni  accesso  toccando  i  tre  e  perfino  i 
quattro  giorni  di  durata  ;  uno  di  malessere  foriero  del- 
l'accesso,  uno  o  due  occupati  dalPaccesso  medesimo,  e 
un  altro  di  forzato  riposo  e  convalescenza  ;  cosi  rifi- 
nito  lo  lasciavano  i  suoi  dolorî.  La  sua  affezione  era 
venuta  d'anno  in  anno  lentamente,  ma  progressivamente 
aggravandosi ,  malgrado  e  spesso  anche  in  grazia  dei 
non  pochi  e  dei  più  divers!  trattamenti  prescritti  dalla 
vecchia  medicina.  Il  paziente  ricordava  un  passaggiero 
miglioramento  d'anni  addietro  ,  sotto  V  uso  dei  prepa- 
rati  di  china ,  i  quali  perô  ritentati  in  seguito  più 
volte,  rimasero  cosi  impotenti  corne  tutti  gli  altri 
mezzi.  L'  esame  più  diligente  non  valse  a  farci  sco- 
prire  alcuna  causa ,  nemmeno  occasionale ,  in  istretta 
relazione  colle  sue  soflferenze,  e  che  ne  potesse  ragio- 
nevolmente  spiegare  la  frequenza  e  la  violenza.  Ba- 
stava  spesso  la  traversMa  di  una  via  illuminata  dal 
sole ,  bastava  una  passeggiata  in  un  giorno  di  nebbia 

0  di  vento,  a  provocare  immediatamente  un  nuovo 
accesso,  appena  ricuperato  da  quello  dei  giorno  prima. 

1  dolori  prediligevano  la  regione  sovraorbitale  e  fron- 
tale, di  raro  l'occipitale,  flssandosi  ora  a  destra,  ora  a 
sinistra,  ma  più  spesso  da  questo  lato;  non  oflfrivano 
caratteri  speciali ,  come  non  ne  offriva  V  accesso  com- 
plessivo,  il  quale  lo  costringeva  a  chiudersi  nelFoscu- 
rità   più   fitta,  a  guardare  il  letto  ed  invocare  il  vo- 
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mito  che  soleva  precedere  la  calma,  il  sonno  e  il 
termine  dei  dolori.  Il  paziente  avea  già  consultato  un 
omiopatico ,  il  quale  messolo  al  sulphur  ed  alla  pulsa- 
tilla ,  ripetuti  ad  ogni  giro  di  luna ,  s'  era  inteso  di 
combattere  la  psora ,  origo  et  fons  omnium  malornm  ; 
e  non  s'  accorse  del  tempo  inutilmente  speso  a  com- 
battere una  chimera.  Per  fortuna  se  n'  accorse  il  ma- 
lato  il  quale,  sottoposto  ad  un  uso  metodico  di  bellad. 
(Q.'**  dil.  décimale),  non  tardô  a  risentire  la  sua  bene- 
fica  influenza  nel  moderare  e  neirabbreviare  Taccesso, 
e  nel  renderlo  meno  fréquente.  Tre  mesi  dopo,  l'emi- 
crania  non  era  per  lui  clie  una  memoria,  H  rimedio  , 
amministrato  a  dosi  frequenti ,  anche  di  mezz'  ora  in 
mezz'ora,  durante  il  parossismo,  era  continuato  in  ra- 
gione  di  due  goccie  al  giorno  negli  intervalli  di  be- 
nessere ,  e  fu  solo  dopo  due  mesi  ch?e  si  andô*  più  a 
rilento  nella  sua  presa;  ne  fu  interamente  abbando- 
nato  se  non  quando  1*  emicrania  non^  era  più*  ricom- 
parsa  da  un  mese  e  mezzo.  Il  caso  è ,  come  ognun 
vede ,  probante  sotto  ogni  aspetto  ;  ed  è  in  caâ  dA 
cotesto  génère  che  noi  proporremmo  agli  incredull 
aprioristici,  la  verificazione  sperimentale  dei  criterii  e 
dei  mezzi  delFomiopatia. 

Una  parola  sulle  dosi.  Vedemmo  le  opinioni'  di  Mill- 
ier e  di  Trinks  :  nessuno  ci  avrà  a  ridire  :  cotesta  délie 
dosi  è  questione  che  va  posta  e  risoluta  non  solo  per 
ciascun  rimedio  in  particolare ,  ma  per  ogni  mîilatt^a 
e  quasi  per  ogni  suo  stadio.  È  perô  certo  che  un 
elemento  principalissimo  di  soluzione  sarà  sempre, 
oltre  l'esperienza  avvenire,  1*  esperienza  passata.  Ora , 
apriamo  ancora  il  Rûckert:  in  84  casi  la  dose  esatta 
è  menzionata  ;  si  uso  dalla  tintura  madré  alla  3.*  di- 
luz.  in  21  casi;  si  uso  dalla  4.a  alla  30.*  in  50  casi; 
e  solo  in  13  le  potenze  altissime.  Nei  64  casi  com- 
presi  nel  volume  di  Supplemento,  trovîamo  che  in  42 
si  uso  dalla  l.a  alla  6.a  diluz.,  in  14  dalla  7.a  alla  40.» , 
e  solo  in  4  le  altissime.   È  chiara  pertanto  la  preva- 
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lenza  numerica  délie  basse  e  délie  medie  diluzioni  siille 
alte,  ed  è  chiaro  che  i  fautori  délie  altissime,  ad  esclu- 
ione  délie  medie  e  délie  basse ,  o  ragionano  sopra 
fatti  che  nessuno  conosce,  e  che  essi  custodiscono  assai 
gelosamente,  o  ragionano  sopra  teorie  che  pochi  sanno 
apprezzare,  e  pochissimi  anteporre  ai  fatti. 


DELL'ITTERIZIA  (1) 


L' itterizia  puô  definirsi ,  per  usare  délie  parole  di 
Harley,  «  quello  stato  peculiare  del  corpo,  caratterizzato 
«  dal  color  giallo  délia  cute,  dalle  orine  tinte  in  zaffe- 
«  rano,  e  dalle  feci  Bcolorate,  crétacée.  »  La  saa  causa 
pro3sima  è,  naturalmente ,  la  presenza  délia  materia  co- 
lorante délia  bile  nel  sangue  e  la  sua  assenza  dagli  iti- 
testini.  Ma  cosi  varie  sono  le  sue  cause  ultime,  e  cosi 
diverse  le  condizioni  del  fegato  da  cui  essa  dipende  (co- 
in inciando  dalla  congestione  semplice  fino  alla  terribile 
atrofia  acuta),  che  non  è  da  meravigliare  se  un  mero 
trattamento  sintomatico  abbia  a  rimanersi  del  tutto  im- 
potente: comunque  il  trattamento  deir  itterizia  voglia 
essere,  specifico  o  patogenetico,  omiop.iico  od  allopatico, 
non  v'ha  dubbio  che  lo  studio  délie  sue  cause,  délie  sue 
condizioni,  sarà  in  ogni  caso  indispensabilo  al  buon  suc- 
cesso  délia  cura. 

La  cosi  detta  «  dottrina  inglese  »  concernente  l'itterizia, 
ammise  finora  ch'essa  puô  aver  luogo  in  due  modi.  Primo, 
per  soppressione;  sospendendosi  il  potere  del  fegato  di 
secernere  la  bile  dal  sangue:  seconde,  per  ritenzione;  es- 

(1)  Dal  BrUish  Journal  of  Homoeopathy,YoL  XXII  (1864)  pag.  121. 
La  Rhîsta  che  noi  diamo  Iradotta  piglia  argomento  dalla  versione 
inglese  (e  ci  abbiamo  anche  una  francese  del  1862)  del  Trattato 
clinico  suite  malatlie  del  fegato  di  F.  T.  Frerichs,  e,dair opéra  di 
George  Harley  M.  D.  Jaundice:  ils  Pathology  and  Treatment, 
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sendo  impedito  il  trapasso  délia  bile  neir  întestino ,  e 
pertanto  riassorbita  la  secrezione  nel  .sangue.  È  chiaro 
che  la  possibilità  deiritterizia  per  soppressione ,  implica 
l'ipotesi  délia  preformazioDe  nel  sangue,  per  lo  meno 
délia  materia  colorante  délia  bile.  Cotesta  ipotesi  è  for- 
temente  combattata  à2k  Frerichs  e  da  quasi  tutta  la  scuola 
tedesca,  la  quale  sostiene  che  la  bile  sia  formata  e  non 
soltanto  eliminata  dal  fegato,  e  che  Titterizia  risulti 
quasi  sempre  dal  riassorbimento  délia  già  formata  se- 
crezione. 

Noi  direma  più  sotto  délia  teoria  di  Frerichs  in  rela- 
zione  a  quel  pochi  cas!  ch*  essa  non  vale  a  spiegare,  ma 
qui  dobbiamo  dire  che  in  questo  argomento  non  possiamo 
parteggîare  per  Harley.  Eglî  afferma  che  la  materia  co- 
lorante délia  bile,  come  quella  dôlForina  e  di  tutti  i  pig- 
menti  animali,  è  una  diretta  provenienza  dalla  materia 
colorante  del  sangue.  Ma  asserisce  pure,  senza  addurre 
alcuna  prova  del  fatto,  che  «  la  colesterina  e  la  biliver- 
dina  non  sono  peculiari  al  fegato  o  aile  sue  secrezioni, 
ma  sono  il  prodotto  di  parecchi  organi ,  e  si  possouo 
sempre  scoprire  nel  sangue,  indipendentemente  dalla  pre- 
senza  o  dalFassenza  del  fegato.  »  Gi5  che,  senza  dubbio, 
è  vero  délia  colesterina,  ma  potrà  dirsi  altrettanto  délia 
biliverdina?  Se  cotesta  sQstanza  è  «  una  diretta  prove- 
nienza dalla  materia  colorante  del  sangue  »  in  quai  modo 
ne  proviene?  Non  è  mediante  il  processo  di  secrezione 
che  ha  luogo  nel  fegato  ?  Non  è  V  enaatina  del  sangue 
che  diventa  biliverdina  nella  bile,  come  di  venta  liro- 
ematina  neirorina?  E  se  cosi  stanno  le  cose,  si  potrà 
dire  che  la  materia  colorante  délia  bile  sia  preformata 
nel  sangue  e  la  soppressione  délia  secrezione  epatica  sia 
l'origine  deiritterizia?  Noi  crediamo  che  Harley  in  questo 
luogo  învece  di  dar  ragioni  abbia  pronunziato  dei  dogmi  : 
e  pochi,  al  certo,  saranno  del  suo  parère. 
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Se  quindi  la  pecaliare  tnateria  colorante  délia  bile  è 
formata  nel  fegato ,  e  non  puramente  filtrata  da  esso , 
e  Titterizia  dipende  dalla  presenza  di  cotesta  materia 
colorante  nel  sangue,  è  évidente  che  la  soppressione 
délia  secrezîone  biliare,  per  quanto  diverse  le  sue  conse- 
guenze,  non  potrà  dar  luogo  ail*  itterizia.  L'itterizia  deve 
sempre  (parrebBe  almeno)  dipendere  dal  riassorbimento 
délia  bile  già  sécréta. 

Guardando  ora  le  varie  >condizioni  patologiche  di  oui 
ritterizia  è  un  sintomo,  non  ci  sarà  difficile  intendere  corne 
nella  maggior  parte  di  «esse  il  riassorbimeuto  délia  bile 
sia,  almeno,  un  elemento  occasionale.  Harley,  enumeran- 
dole ,  dice  che  V  itterida  puè  os&ervarsi  nelle  seguenti 
affezioni  morbose. 

I.  MALATTIE  CHE  AFPETTANO  IL  FEGATO. 

1  Cancro  ;  2  Tufbepccfli  ;  "8  Cirrosi  ;  4  Infiammazione  ; 
5  Atrofia  ;  6  Degenerazione  amiloide  ;  7  Degenerazione 
adiposa. 

II.    MALATTIE    DEI   CONDOTTI   BILIARI. 

1  Congenita  deficienza;  2  Accidentale  ostruzione  per 
calcoli  biliari,  idatidi  o  corpi  stranieri  (corne  nocciuole 
di  ciliegia  ed  entozoi)  penetrati  dagli  intestini;  3  TJicera 
del  duodeno;  4  Tumori  del  pancréas. 

m.  AFFEzioi^i  d'altri  organi  del  corpo. 

1  Malattie  del  sistema  nervoso;  2  Malattie  dei  pol- 
moni;  3  Malattie  del  cuore;  4  Imperfetto  stabilimento 
délia  circolazione  extra-uterina  (itterizia  infantile)  ;  5  Di- 
spepsia;  6  Torpidità  degli  intestini  e  conseguente  accu- 
mulazione  di  materie  fecali  nel  isoloa  trasverso  ;  7  Gra- 
vidanza. 
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iv.  varie  malattie  zimotfche. 

1  Tifo;  2  Febbre  gialla;  3  Febbre  intermittente;  4  Pie- 
rnia;  5  Itterizia  epidemica. 

V.    ALCUNE   FORME   D'AV\^LENAMENT0.. 

1  Morso  di  serpente,  vipera,  ecc.  ;.  2f  Alcoole  ;•  3  Cloro- 
formio,  ecc. 

Volendo  classificare  queste  varie  condizionî ,.  conforme 
la  causa  essenziale  delF  itterizia  che  accompagna  cia- 
scuna ,  noi  vediamo  subito  che  un  buoir  numéro^  di  esse 
va  compreso  tra  i  semplici  impedimenti  al  passaggio 
délia  bile  nelV  intestino.  I  condotti  biliari  possono  essere 
ostrutti  sia  al  di  denta^o  cbe  al  di  fùori  del  fegato.  Al 
di  fuori  la  causa  puà  essere  una  congenita  deficienza,  la 
presenza  accidentsde  di  calcoli'  biliari ,  idatidii  o  corpi 
stranieri  pénétrant!  dair  intestine  ;.lo  stato  catarrale  délia 
membrana  mucosa  dei  condotti  (di  cui  Harley  tace,  ma 
sul  quale  insistono  i  patologi  tedeschi)*;  la  compressione 
dal  di  fuori ,.  corne  per  tumori  del  pancréas ,.  utero  ge- 
stante ,  o  colon  rimpinzo  di  feci  ^  o  ruleecat  del  duodeno. 
Al  di  dentro ,  i  condotti  ponno  essere  ostrutti  da  mor- 
bose  deposizioni,.  corne-  cancro  e  tubercoli,.  e  la  llnfa  délia 
cirrosi;  probabilmente  anche  dauno  stato-congestivo.  Ogni 
volta  che  per  V  una  o  per  Y  altra  di  coteste  cause ,  siavi 
ostruzione  dei  condotti  biliari,  non  à  diffîcile  rendersi 
ragione  délia  presenza  dell' itterizia  ^  ed  ogni  volta  che 
taie  ostruzione  esista  y  V  itterizia  deve  necessariamente 
mostrarsi. 

Una  seconda  e  non  piccola*  classe  dovrà  compreudere 
le  alterazioni  del  circolo  epaticoi.  Il  fegato  è  cosi  larga- 
mente  fomito  di  sangue,  ed  è  in>  pari  tempo  cosi  soggetto 
aile  tanto.  facili  alterazioni  deir  apparato  digerente ,  da 
risentime  ad  ogni  poco  nella  sua  stessa  circolazione.  La 


1 74  DELL'ITTERIZIA 

congestione  acuta  o  T  infiammazione  è  una  fréquente  af- 
fezione  idicpatica.  Il  fegato,  corne  la  milza,  sono  spesso 
in  istato  di  forte  eongestione  durante  il  parossismo  feb- 
brile  délie  intermittenti  ;  e  nelle  quartane  le  intermissioni 
deir  itterizia  sono  cosi  percettibili  corne  quelle  délia 
febbre.  La  congestione  passîva  puô  aver  luogo  in  causa 
di  affezioni  valvolari  del  cuore^  a  di  qualunque  affezione 
polmonare  che  ostruisca  la  circolazione  del  sangue  tra- 
verso  i  polmoni.  L' itterizia  infantile  e  dispeptica  entra 
pure  in  questa  categoria.  Sorge  quindi  la  questione  : 
«  In  quai  modo  V  itterizia  avrà  luogo  in  somiglianti 
casi?  »  Harley  partendo  daU'ipotesi*  delU  itterizia  da 
soppressione  »  ci  ricorda  che  lo  stato  congestivo  di  qua- 
lunque ghiandola  è  una  condizione  sfavorevole  alla  sua 
secrezione,  a  motivo  délia  compressione  esercitata  dai 
capillari  ingorgati  suUa  struttura  secernente.  Ma  poichè 
abbiamo  veduto  che  questa  ipotesi  non  è  ammissibile, 
noi  do\rremo  per  il  raomento  rifcrire  T  itterizia  da  con- 
gestione ad  una  pressione  intro-epatîca  sui  condotti  bi- 
liarï.  E  diciamo  per  il  momento,  giacchè  a  nostro  credere 
non  si  tardera  a  trovare  per  questa  importante  forma 
d' itterizia  qualche  spiegazione  più  spéciale.  Va  notato 
quanto  air  itterizia  da  congestione,  ch'essa  non  è  un  ef- 
fetto  costante,  eche  di  solito  è  meno  intensa  dell'itte^ 
rizia  da  ostruzione  extra-epatica.  È  per5  accompagnata 
da  perturbazioni  costituzionali  assai  più  che  non  V  altre 
forme.  E  qui,  benchè  non  per  ï  itterizia ,  noi  citiamo  il 
fatto  délia  diminuita  secrezione  in  forza  dello  stato  con- 
gestivo. Il  fegato  non  solo  forma  la  biliverdina  e  gli  acidi 
biliari  (di  oui  più  sotto),  ma  élimina  eziandio  dal  sangue 
certi  materiali  escrementizii ,  prodotti  délia  metamorfosi 
rétrograda.  Fra  questi  il  più  importante  è  la  colesterina, 
la  quale  sembra  avère  col  tessuto  nervoso  e  la  bile  le 
stesse  relazioni  che  T  urea  ha  col  tessuto  muscolare  e 
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lorina.  £  quindi,  a  quel  modo  stesso  che  la  coûgestione 
rénale  produce  la  ritenzione  deirurea  e  degli  altri  costi- 
tuenti  escrementizîi  delForma  nel  sangoe,  %  giunta  al  sno 
piû  alto  grade  induce  V  ayvelenamento  nremico ,  cosi  la 
Gongestione  del  fegato  lascia  il  sangne  inqtdnato  di  quel 
prodotti  d'eliminazione  dei  qoali  la  colesterina  è  il  tipo, 
e  induce  i  suoi  effetti  speciali,  dal  semplice  senso  di 
stato  bilioso  fine  alla  profonda  disorganizzazioue  del  san- 
gue  e  dei  eentri  nervosi,  quale  si  osserva  neirûtrofia  acuta. 
Forviato  dalla  sua  teoria,  Harley  dà  in  singolari  as- 
serzioni.  Egli  ricorda  che  «  neir  itterizia  da  soppressione 
raro  o  non  mai  si  osservano  quegli  estremi  siûtomi  di 
perturbazione  cérébrale,  cosi  comuni  nei  casi  d*  itterizia 
da  ostruzione  >  e  crede  che  «  la  ragione  di  questa  diffe- 
renza  nelle  due  forme  d*itterizia,  proviene  da  ci5  che  le 
parti  realmente  venefiche  délia  bile  sono  gli  acidi  biliari, 
e  che  essi,  corne  l'urea,  sono  potenti  veleni  narcotici.  » 
Noi  crédiamo  che  qualunque  pratico   sperimentato  dira 
precisamente  il  contrario  di  ci5  che  dice  Harley.  La  gra- 
vita deir  itterizia  sembra  sia  in  diretta  proporzione  Col- 
r  alterazione  délia  funzione  secemente  del  fegato.  Cosi 
raggiunge  la  sua  maggiore  intensità  nelPatrofia  acuta, 
quando  la  struttura  secemente  è  rapidamente  distrtitta; 
ed  è  lievissima  nei  primi  stadii  (almeno)  delF  itterizia 
da  ostruzione  meccanica.  Il  caso  dimostrativo  di  questa 
ultima  forma,  che  Harley  riferisce  accuratamente  ne'  suoi 
particolari,  giustifica  cotesto  asserto.   Fer    molti  mesi 
r  itterizia  non  fu  accompagnata  da  alcun  altro  sintomo 
airinfuori  dell' emaciazione  e  delV  indebolimento  grada* 
tamente  crescenti.  Sei  settimane  circa  prima  délia  morte 
del  paziente,  fu  tnttavia  osservato  «  che  la  sua  memoria 
non  era  cosi  pronta  come  prima ,  e  che  eravi  un  certo 
grade  di  languore  tanto  mentale  quanto  fisico.   H  suo 
udito  erasi  pure  fatto  ottu$o,  doTendosi  talvolta  ripetere 
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le  parole  prima  ch'esse  recassero  un' impressione  sull*or- 
gano  cérébrale.  »  Il  che  proveniva  senza  dubbio,  nota 
Harley,  dagli  effetti  veneficl  délia  bile  circolante  nel  sûo 
sangue.  Esaminate  in  allora  le  orine,  si  vide  che  gli  acidi 
biliari  erano  grandemente  diminuiti  in  quantità  durante 
le  ultime  settimane.  Questo,  secondo  i  principii  stessi  di 
Harley,  proverebbe  aU'evidenza  una  perturbazione  délia 
funzione  secernente  del  fegato^  da  cui  sono  generati  gli 
acidi  biliari.  In  questo  caso,  pertanto,  finchè  duré  l'ostru- 
zione  semplice  e  il  riassorbimento  délia,  bile  (compresi  gli 
acidi),  nessun  segno  d'aVvelenamento  occorse,  ma  quaudo 
lu  lunga  ritenzione  cominciè  ad  affettare  la  struttura 
secernente,  il  sistema  nervoso  cominciô  a  soflfrire. 

Harley  ha  reso  perô  un  vero  servigio  alla  scienza  me- 
dica  coir  indicare  it  valore  diagnostico  délia  presenza 
degli  acidi  biliari  neir  orina.  Cotesti  acidi  sono ,  corne  è 
noto,  il  glico-colico  ed  il  tuuro-colico,  formati,  secondo 
Lehmann,  dalla  «  coniugazione  »  delVacido  colico  colla 
glicina  (gelatina-zucchero)  e  tauxina  rispettivamente  ;  e 
stanno  uniti  nella  bile  coUa  soda  per  base.  È  il  fegato 
che  li  gênera,  e  non  11  filtra  soltanto  ;.  e  k  loro  presenza 
nel  sangue  o  nelle  secrezioni  è  quii^i  una  prova  évi- 
dente che  la  secrezione  deUa  bile  va  continuando.  Harlev 
designerebbe  k  loro  presenza  neirorina  quale  segno  pa- 
tognomonico  c  deUltterizia  da  ostruzione  ;  »  e  la  loro  as- 
senza  q,uale  segno  ugualmente  caratteristico  «  dell'  itte- 
rizia  da  (e  potremmo  sostituire  con)  soppressione.  »  11 
modo  di  scoprirli  è  sempUce.  «  Ad  un  paio  di  dramme 
deir  orina  sospetta.  aggiungi  ^un  piccolo  frammento  di 
zuccaro  in  pane,  e  quindi  versa  lentamente  nel  tubo 
esploratorio  una  dramma  airincirca  d'acido  solforico 
concentrato.  Questa  operazione  va  fatta  in  modo  da  non 
mescere  i  due  liquidi.  Se  gli  acidi  biliari  vi  sono,  si  os- 
serverà  dopo  pochi  minuti,  sulla  lin:ea  di  contatto  del- 
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Tacido  e  deU'orina,  un  colore  purpureo  iiitenso  (1).  0> 
teste  risalfato,  dice  Harley,  si  puo  considerare  corne  iina 
ceita  indicazioae  che  Y  itterizia  è  doTuta  air  ostruzione 
dei  cond^tti  biliari.  D'altra  pafte^  Tassenza  di  qiiesto  fe- 
nomeno  e  la  comparsa  di  nna  tinta  bruna  invece  che 
porpora,  è,  nei  primi  stadii  delF  itterizia,  ugualmente  nn 
segno  di  soppressione.  Ne  snlla  prima  di  qneste  affer- 
mazioni  vi  puô   essere  dubbio:  la  presenza  degli   acidi 
biliari  nell'orina  è  nna  prova  certissima  che  il  fegato  fa 
il  sno  dovere;  Ma  è  lecito  dubitare  se  la  loro  assenza 
implichi  il  contrario.  È  ancora  dispntabile  se,  nella  nor- 
male condizione  del  sisteraa,  gli  acidi  biliari  siano  rias- 
sorbiti  dagli  intestini ,  e  se  ne  vadino  colle  feci,  La  bi-  ' 
lancia  deirevidenza  (corne  la  presenza  délia  taurina  nei 
polmoni,  V  indubitabile  riassorbimento  di  molta  parte  di 
bile  durante  il  suo  passaggio  traveiso  gli  intestini,  e  la 
mancanza  di  qualunque   traccia  degli  acidi  biliari  nelle 
feci)  sembra  pendere  in  favore  délia  prima  ipolesi.  Se 
perô  gli  acidi  délia  bile  sono  normalmente  riassorbiti  nei 
sangne,  essi  devono  essere  poi  consuma ti,  non  iscopren- 
dosene  mai  neirorina  in  istato  fisiologico.  Epperô  la  loro 
presenza  in  alcuni  casi  di  orina  itterica,  parrebbe  dipen- 
dere  da  altre  condizioni  che  non  dalla  semplice  integrità 
délia  struttura  secernente  del  fegato;  e   allora  non  si 
potrà  înferire  con  sicurezza  dalla  loro  assenza. 

La  normale  trasformazione  degli  acidi  biliari  nei  san- 
gue,  dedotta  dalla  suddetta  ipotesi  fisiologica,  serv\  per 
Frerichs  a  spiegare  una  terza  classe  di  casi  d' itteiizia, 
altrimenti  molto  imbarazzanti.  Questa  classe  comprende 
i  casi  in  cui  T  itterizia  ha  luogo  come  complicazione  di 
certe  malattie  acute  (tifo,  febbre  gialla,  piemia)  e  come 

(I)  La  formizione  immedhta  di  nna  linea  di  ro^so  è  dovuta  nl- 
i'acido  c^e  metle  in  liberta  l'uro-emalina,  li  normale  matoria  oih 
lo.-tmle  deîl'orina  (Harley). 

12 
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conseguenza  del  morso  dî  serpente.  Hàrley  liferisce  co- 
testi  casi  allô  stato  congestivo;  ma  sventuratamente  per 
la  sua  teoria,  la  condizione  del  fegato  in  talî  casi  è  ben 
lungi   dair  essere   uniformemente    quella   dell'  îperemia. 
Nella  pieraia  «  egli  è  nella  più  parte  dei  casi  anemico 
e  secco;  »  nel  tifo  «  pallido,  molle  e  raggrinzato;  »  nella 
febbre  gialla  «  prima  congestionato  e  ipertrofico,  ma  poi 
anemico,  giallo,  di  volume  normale  o  un  po'più  piccolo  » 
(Frericbs).  La  febbre  intermittente,  ch'egli  cita  ad  esem- 
4)io,  è  malattia  di  una  classe  ben  diversa  da  quella  délie 
menzionate,  la  prima  dipendendo  essenzialmente  da  una 
perturbata  influenza  vaso-motoria ,  e  le  seconde  essendo 
esetnpi  di  avvelenamento  del  sangue.  Quale,  dunque,  sarà 
la  causa  di  co testa  forma  ematica  o  tossica  d'itterizia? 
Frericbs  suppone  che  in  tali  casi  la  presenza  del  veleno 
nel  sangue  impedisca  la  normale  consumazione  degli  acidi 
biliari,  e  che,  date  alcune  circostanze,  questi  possano  tra- 
sformarsi  in  pigmente  bilioso,  e  cosi  dar  luogo  airitterizia. 
Egli  conforta  il  suo  modo  di  vedere  con  esperimenti,  dai 
quali  émerge  che  injettando  nelle  vene  dei  cani  bile  di 
bue,  interaraente  spoglia  délia  sua  materia  colorante  e 
del  muco,  Torina  sécréta  in  seguito  mostrasi  fortemente 
colorata  con  una  sostanza  che  V  analisi  chimie  a  verific5 
essere  pigmente  bilioso;   e  senza  punto  poter  scoprire 
degli  acidi  biliari  stessi,  Harley  non  ha  forse  torto  di 
dire  che  «  quando  il  professore  Frericbs  avrà  investigato 
meglio  il  soggetto,  dovrà  abbandonare  una  dottrîna  cosi 
poco  salda,  quai  è  quella  che  si  appoggiaaduna  erronea 
opinione  intorno  alla  natura  del  pigmente  biliare.  Tutti 
i  pigmenti  animali,  o  siano  verdi  corne  la  materia  colo- 
rante délia  bile,  o  siano  rossi  come  l'ematina,  provengono 
dalla^  stessa  sorgente  e  contengono  ferro.  »  E  la  spiega- 
zione  délia  presenza  del  pigmente  biliare  neirorina,  dopo 
r  injpzione  degli  acidi  délia  bile  nel  sangue,  ci  è  fornita 
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dal  professore  Eûhne.  Egli  mostra  che  gli  acidi  biliari 
hanno  là  proprietà  di  sciogliere  i  corpuscoli  del  sangue 
e  cosi  di  Ijberare  ana  certa  quantità  d'ematiua,  la  quale 
mediante  on'  azione,  ancora  oscura,  esercitata  sa  di  essa 
dagli  acidi  o  dai  loro  sali ,  yien  conyertita  in  pigmento 
bilioso.  Egli  inoltre  crede  probabile  che  un  numéro  con- 
siderevole  di  corpuscoli  sanguigni  sia  ordinariamente  di- 
strutto  nel  fegato,  e  che  la  materia  colorante  délia  bile 
si  derivi  (mediante  l'azione  esercitata  su  di  essa  dagli 
acidi  biliari)  daU'ematina  messa  in  liberté  dallo  sciogli- 
mento  di  cotesti  corpuscoli. 

Ma  respinte  corne  insufûcienti  le  teorie  di  Harley  e 
di  Frerichs,  abbiamo  noi  qualche  cosa  di  meglio  da  met- 
tere  alloroposto?  Noi  incliniamo  acredere  che  la  futura 
spiegazione  dell'itterizia  tossica,  dovrà  procedere  da  quelle 
relazioni  tra  il  pigmento  biliare  e  V  ematina  del  sangue 
di  cui  dicemmô  or  ora.  Se  il  processo  che  normalmente 
ha  luogo  nel  fegato,  conduce  alla  trasformazione  deir  e- 
matina  in  biliverdina  ;  e  se  una  somigliante  trasforma- 
zione puô  accadere  entre  gli  stessi  vasi,  mediante  l'inie- 
zione  degli  acidi  délia  bile  nelle  vene,  non  sarà  forse 
probabile  che  la  stessa  conversione  venga  promossa  da 
altri  veleni  circolanti  nel  sangue  ?  Poniamo  un  agente  il 
quale  sia  capace  d'agire  sui  corpuscoli  del  sangue  allô 
stesso  modo  del  glico-colato  di  soda,  cioè  sciogliendoli, 
mettendo  in  libertà  la  loro  ematina,  e  convertendola  in 
biliverdina,  e  noi  avremo  tutti  i  requisiti  dell'  itterizia, 
indipendentemente  dalle  condizioni  del  fegato.  Che  i  cor- 
puscoli del  sangue  vengano  profondamente  affetti  dalla 
presei^za  di  quel  veleni  di  cui  V  itterizia  è  nn  effetto  oc- 
casionale,  noi  ne  abbiamo  evidenti  prove.  «  È  degno  di 
nota,  dice  Frerichs,  che  nelle  malattie  da  infezione,  a  cui 
alludiamo,  quando  complicate  dair  itterizia,  subentri  una 
série  di  sintomi  gravi,  quali  emorragie  dalla  membrana 
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mucosa  gastro-enterica,  ecchimosi  cutanée,  albuminuria, 
ematuria,  soppressione  délie  orine,  ecc.  in  modo  simile  a 
quello  che  si  osserva  nella  febbre  gialla,  e  nelle  forme 
maligne  d' altre  febbri,  specialmente  nelle  endemiche  dalle 
regioni  tropicali.  »  Tali  sintomi  accusano  naturalmente 
im'estesa  disorganizzazione  del  sangue,  ed  in  ispecie  dei 
suoi  corpuscoli.  E  poichè  si  osservano  pure  neU'atrofia 
acuta  del  fegato,  V  agente  distruttivo  puô  spesso  essere 
fornito  dalla  sospensione  o  dalla  perversione  délia  fun- 
zione  epatica;  ma  nello  stato  présente  délie  nostre  co- 
gnizioni,  sarebbe  troppa  leggerezza  voler  negare  ch'egli 
possa  essere  fornito  da  altre  sorgenti,  indipendentemente 
dal  fegato  stesso. 

Neir  indagine  di  tali  agenti  noi  crediamo  che  molta 
attenzione  meriterebbero  la  tirosina  e  la  leucina,  due  so- 
stanze  da  molti  anni  note  ai  ebimici,  ma  solo  di  récente 
recate  nel  campo  diagnostico  dal  prof.  Frerichs.  NelV  a- 
trofia  acuta  del  fegato,  si  la  tirosina  che  la  leucina  si 
rinvengono  neU'orina;  e  Tesame  necroscopico  di  casi  di 
tifo,  di  piemia,  e  di  febbre  maligna,  dimostrô  la  pre- 
sei\za  nel  fegato,  ed  in  quantità  straordinaria,  di  queste 
sostanze;  le  quali  invece  non  vi  si  rinvengono,  o  solo  in 
minima  quantità,  nella  pneumonite,  nella  tubercolosi,  nelle 
malattie  organiche  del  cuore,  nella  dissenterîa,  nel  dia- 
bète, ecc.  (Frerichs).  Harley  lanciô  un'ingegnosa  teoria 
affine  di  provare  dh'esse  sono  il  prodotto  délia  sospesa 
0  délia  rétrograda  metamorfosi  degli  acidi  glico-colico  e 
tauro-colico  rispettivamente.  Se  cosi  fosse,  sarebbe  dif- 
ficile comprendere  perché  esse  non  abbiano  ad  agire  sui 
corpuscoli  del  sangue  in  modo  simile  a  quelle  dei  loro 
tipi  normali,  gli  acidi  biliari.  Ma  tutto  questo  appartiene 
ancora  al  regno  délie  speculazioni. 

Una  quarta  ed  ultima  classe  di  casi   d'itterizia  com- 
jirende  quelle  forme  che  derivano   da  ima  forte  impres- 
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sione  sul  sistema  nervoso,  da  vive  emozioni  (specialmente 
d' ira)  e  dal  morso  di  serpentin  vipère  ecc.  Noi  mettiamo 
insieme  queste  due  cause  a  motivo  délia  somma  rapidità 
con  cui  ritterizia  generalmente  si  svolge  per  opéra  loro; 
benehè  sia  lecito  domandare  se  V  itterizia  da  morso  di 
serpenti  non  sia  tossica  in  origine.  Noi  siamo  affatto  in- 
oapaci  di  rendere  ragione  deir  itterizia  proveniente  da 
queste  cause.  Quando  leggiamo  di  due  giovani  che  in  una 
lite  riescono  a  métier  mano  aile  spade,  ma  ï  uno  di- 
venta  improvvisamente  giallo,  sîcchè  Taltro,  stupefatto  del 
cambiàmento,  ringuaina  V  arme,  noi  non  possiamo  render 
ragione  del  fenomeno  mediante  alcuna  délie  note  teorie 
suiritterizia.  Noi  siamo  obbligati  a  riferirlo  a  quell'azione, 
ancora  mal  nota,  del  sistema  nervoso  suUe  secrezioni, 
délia  quale  è  un  esempio  notevolissimo  il  carattere  ve- 
nefico  che  d'im  subito  acquista  il  latte  délia  madré  sotto 
l'influenza  di  una  forte  emozione.  Ne  sapremmo  se  rife- 
rire  a  questa  classe  eziandio  Y  itterizia  che  talvolta  tien 
dietro  agli  efletti  dell'  etere  e  del  cloroformio  :  cotesta 
forma  è  specialmente  intéressante  perché,,  in  pari  tempo, 
si  osservô  un'eliminazioiie  di  zucchero  colle  orine. 

Da  quanto  dicemmo  potremo  ora  tirare  le  seguenti 
conclusioni: 

1.  L'itterizia  è  un  sintomo  e  non  una  malattia  per  se 
stessa;  e  consiste  essenzialmente  nella  presenza  del  pig- 
mente bilioso  nel  sangue.  Il  pigmente  è  quindi,  di  regola, 
présente  anche  nelle  secrezioni  (specialmente  V  orina),  ed 
assente  dagli  intestini. 

2.  Il  pigmente  biliare  è  normalmente  formate  nel  fe- 
gato  dall'  ematina  del  sangue,  e  non  preesiste  (come  pig- 
mente biliare)  in  questo  fluide.  La  semplice  soppressione 
délia  funzione  secernente  del  fegato  non  puô  quindi  es- 
sere  mai  causa  dMtterizia;  la  quale  sarà  quasi  sempre 
dipendente  del  riassorbimento  délia  bile  già  sécréta. 
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3.  Taie  riassorbimento  accade  iadubitabilmente  in  due 
délie  prîncipali  forme  d' itterizia  ;  cioè,  in  quella  che  dé- 
riva dair  ostruzione  dei  condattori  biliari,  e  in  quella 
délia  congestione  sintomatica  del  fegato. 

4.  In  una  terza  forma  (tossica,  ematica),  che  talvolta 
complica  gli  ^flfetti  di  alcnni  veleni,  V  ematina  sembra 
sia  convertita  in  pigmente  biliare  entre  i  vasi. 

5.  Gli  agenti  che  operano  questo  cangiamento  risultano 
per  lo  più  dalla  distruzione  del  tessuto  secernente  del 
fegato,  corne  nell'  atrofia  acuta  di  quest'  organo.  Ma  la 
conversîone  puô  essere  talvolta  promossa  e  compiuta  in« 
dipendentemente  dalla  cooperazione  del  fegato. 

6.  La  dîssoluzione  dei  corpuscoli  sanguigni,  effetto  ne- 
cessario  di  tal  processo,  sembra  essere  V  elemento  essea- 
ziale  dei  casi  d' itterizia  «  maligna,  »  dipenda  essa  o  no 
dalla  soppressione  délia  fanzione  epatica.  La  bile  riassor- 
bita  non  agisce  per  se  stessa  come  veleno. 

7.  L' itterizia  puô  anche  dipeudere  (per  un  processo  an- 
cora  misterioso)  da  fôrti  impressioni,  tossiche  o  morali, 
sui  ceiitri  nervosi. 

Dopo  di  aver  fatto,  per  cosi  dire,  Tinventario  délie 
presenti  nostre  cognizioni  interne  alla  diagnosi  ed  alla 
patologia  deiritterizia,  esamineremo  quali  siano  i  nostri 
utili  materiali  e  le  probabili  previsioni  relative  al  suc 
trattamento. 

Anzitutto,  e  da  buoni  omiopatici,  vediamo  quali  rimedi 
specifici  suggerisca  la  nostra  Materia  medica.  Il  Eeper- 
torio  di  Hempel  enumera  i  seguenti:  Acon.,  Ars.,  Bell., 
Bry.,  Chin.,  Copaiva.,  Cupr.  met.  et  acet.,  Dig.,  Merc.  sol. 
Ehus  tox.,  Sulph.,  Sulph.  ac,  Tab.,  (e  muniti  di  sintomi 
speciali)  Plumb.  met.  et  acet,  Crotal:,  Jod.,  Hep.  s., 
Nitr.  ac.  e  N.  vom.  Certamente  un  buon  arsenale,  se  tutte 
le  armi  valessero  quel  che  mostrano.  Vediamole  da  vicino. 

I  sintomi  itterici  di  Aconito  provengono  interamente 
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da  un  caso  d'  awelei\amento  narrato  da  Otto,  il  quale 
puô  leggersi  nella  Matçria  medica  di  Hempel,  p.  96.  Una 
itterizia  febbrile  si  svolse  gradatamente  sotto  Y  uso  mé- 
dicinale (!)  di  enormi  dosi  di  estratto  d' Aconito.  Il  pa- 
ziente  mon  con  sintomi  .d'  apoplessia.  ,Mancando-  d' altre 
prove  e^denti  iïitomo  a  <5otesta  sfera  d' azione  delV  Aco- 
nito, noi  possiamo  tuttavi»  aspettarcene  buoni  effetti  in 
virtù  délia  sua  facoltà  générale  di  dominare  la  febbre 
e  r  iperemia  attiva. 

Nessun  sintomo  dMtterizia  si  osservô  dagli  sperimen- 
tatori  deir  Arsenico^  ^  nei  molti  casi  d''  avvelenamento  per 
opéra  di  questa  sostaHza,  Titterizia  fu  osservata  solo  due 
volte  (vedi  Hahnemann^  Wateria  medica^  art.  Arsenicura, 
p.  15),  Non  avendo  Tareenico  alcuna  influenza  sul  fegato^ 
bensi  avendola  potentissima  sul  sangue,  noi  lo  troveremo 
probabilmente  utile  nei  ca^i  d'itterizia  ematica  o  tossica, 
in  cui  poca  è  la  parU  cipazione  del  l'egato. 

BeUadonna  cattivasi  V  att€sizione  del  pratico  nei  casi 
d'itterizia,  a  motivo  di  tre  siatomi  patogenetici,  cioè,  co- 
lorazione  itterica  del  bianco  delï  occhio,  feci  bianche  corne 
calce,  orine  color  d'oro.  Ma  essendo  questi  tre  sintomi 
dérivât!  da  tre  diverse  fonti,  è  molto  dubbio  se  debbansi 
Gonsiderate  quali  prove  evidenti  o  «ufficienti  délia  facoltà 
di  Belladonna  di  promuovere  F  itterizia;  e  più  dubbio 
ancora  s' essa  sia  capace  d' esercitàre  alcuna  benefica 
influenza  nei  suo  trattamento. 

Negli  sperimenti  di  Bryonia  noi  troviamo  un  sintomo 
ossei^ato  da  Fr.  Habnemann:  «  ingiallimento  délia  cute 
di  tutto  il  corpo  e  particolarmente  délia  faccia.  »  Non 
ai  citano  sintoxni  ne  delVorina,  ne  délie  feei  a  sostegno 
e  a  complemento  di  questa  ossérvazione  ;  tuttavia  J' azione 
generi^le  di  questo  limedio  depone  in  favoi^e  délia  sua 
âignificazione  e  del  suo  valore.  La  Bryonia  'mostra  di 
promuovere  processi  flogistici  in  tutte  le  membrane  sie- 
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rose,  con  congestioni  attive  dei  visceii  in  esse  contenuti. 
La  saa  azione  suir  aracnoide  e  sul  cervello,  salla  pleura 
e  sui  polmoni,  sul  pericardio  e  sul  cuore  è  giustamente 
compendiata  ed  espressa  da  talegeneralizzazione.  Âppli* 
cando  lo  stesso  principio  alla  cavità  addominale,  noi  pos-' 
siamo  ccncludere  ad  una  congés tione  deir  fegato,Ja  quale 
renderà  ragione  deiringiallimento  délia  cute  e  degli  altri 
sintomi  epatici  del  rimedio. 

Tanto  gli  sperimenti  di  Hahnemann,  quanto  le  testi- 
nionianze  d'  altri  osserratori^  provano  indubbiamente  che 
la  cbina  è  un  rimedio  geueratore  d/itterizia.  Sembra  che 
essa  induca  uno  stato*  congestivo  del  fegato  e  délia  milza 
siraile  a  quello  che  le  febbri  intermittenti  sogliono  pro- 
inuovere,  e  che,  frobabilmente,  «ia  in  un  caso  che  nel- 
r  altro,  è  di.  carattere  venoso  ,e  passivo,  dipendente  da 
una  perturbazione  del  circolo.per  intermedio  dei  nervi 
vaso-motori. 

Il  manuale  del  Jahr  nota  avère  il  Capaiva  prodotto 
in  un  caso  «:  itterizia  intenta  e  perdurante  tutto  il  tempo 
deiravvelenamento.  »  È  un  sintomo  assai  dubbio,  che  ha 
bisogno  di  conferma.     . 

Non  è  rara  V  itterizia  quale  efifetto  delP  avvelenamento 
da  Cuprum  e  suoi  salî.  Noi  non  possiamo  concludere  con 
buon  fondamento  ad  alcuna  sua  spéciale  azione  sul  fe- 
gato,  ne  dire  che  il  rame  sia  un  potente  veleno  ematico. 
Fra  le  cause  conosciute  deir  itterizia,  la  sola  esistente  in 
questi  casi  è  V  ulcéra  del  duodeno  :  vi  poteva  per6  essere 
uno  stato  catarrale  dei  condotti  biliari,  propagatovisf  dagli 
iutestini  tenui. 

La  Digitalis  ci  offre  uno  solo  degli  elementi  deir  itte- 
rizia, cioè  «  diarrea  cenerognola,  corne  negli  individui 
affetti  da  itterizia.  »  Il  dottor  Black  dice  di  «  tre  casi 
riferiti  dal  dottor  Kopp,  nei  quali,  unitamente  alla  noce 
vomica  ed  al  mercurio,  la  digitale  si  mostr5  utilissima.  » 
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La  c  mescolanza  col  mercmio  >  non  lascia  cert^mente 
la  parte  del  leone  al  eredito  deUa  digitale  in  qnesto  caso. 
<  Il  dott  Enorre  afferma  di  arere,  dorante  il  colera  epi-- 
demico  del  1831,  osserrato  assai  spesso  casi  di  icterus 
(ch'  egli  denomina  spasmodico)  nei  banibini  di  poclii  mesi  ; 
ripetate  dosi  di  digitale  .ne  procaraTano  la  pronta  gaa- 
rîgione.  Il  dottor  Chapman  mi  suggeri  di  usarne  nelle 
perturbazioni  del  tubo  digérante  nei  bambini ,  accompa- 
gnate  da  defecazioni  pallide  e  crétacée,  nei  quali  casi 
egli  aveva  troyato  ntiUssima  la  digitale.  lo  Tamministrai 
in  tre  casi;  in  uno,  xm  adulte,  soçfgettissimo  a  qneste 
specie  d'evacuazioni;  in  tuttî  la  guarigione  non  si  fece 
attendere.  »  {Brit.  Jour.  of.  Hom.  Vol.  IV ,  p.  279).  Noi 
stessi  abbiamo  notato,  amministrando  la  digitale  la  nn 
caso  grave  d'idrope  cardiaca,  ogni  aumento  délia  dose 
essere  seguito  daun  maggiore  scoloramento  délie  feci  (1). 

Il  Mercurio  è  dotato  di  tanta  affiaità  e  di  un'  azione 
cosi  intensa  sul  fegato,  da  non  essere  punto  sorpresi  al 
vedere  qnanto  spesso  egli  produca  Titterizia.  Egli  è  il 
nostro  rimedio  capitale  nelle  forme  congestive  di  questa 
affezione;  e,  nei  bambini  almeno,  raro  è  che  alcun  altro 
rimedio  sia  richiesto. 

Il  solo  sintoma  che  permette  al  Rhits  d' imbrancarsi 
cogli  altri  presidii,  è  «  una  terzana  doppia  con  itterizia.  » 
Noi  avremmo  desiderato  maggiori  schiarimenti  intorno  a 
qnesto  fatto  ed  aile  sue  condizioni;  schiarimenti  indispen- 
sabili  per  poter  fare  del  Rhus  un  reo  convinto. 

L' itterizia  fu  osservata  quale  sintoma  curalivo  solo 
^erSulphur^  e  le  prove  d'essere  stata  prodotta  A2iAcidum 
sulphuric,  e  da  Tabaeum,  sono  assai  problematiche. 

(i)  Nei  Tolume  V  del  citato  Brit,  Jour,  of  l'om,  ô  riferJlo  un  caso 
d' itterizia  curato  medianie  dosi  generose  di  digitale.  Sembra  ap- 
partenesse  a  quella  forma  che  djpsnde  (}a  uno  stato  eatarrale  dei 
coodotli  biiiari. 
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Il  manoale  del  Jahr  dà  V  itterizia  qaale  sintoma  di 
Plumbum  e  dei  suoi  sali;  ma  in  mancanza  di  prove  tossi- 
cologiche,  noi  incliniamo  a  credere  che  alcune  forme  di 
camagione  sporca  e  fosca  prodotta  dal  yeleno,  fossero 
scambiate  per  la  vera  tinta  itterica. 

L'azioue  del  Crotalus  nel  produire  F  itterizia,  cade  sotto 
la  categoria  deir  itterizia  per  morso  di  serpente. 

La  nota  azione  irritante  del  Jodio  sul  fegato,  non  ci 
lascia  guari  dubitare  deirautenticità  dei  segueuti  sintomi 
registrati  nella  sua  patogenesia  :  «  color  giallo  fosco  délia 
pelle  durante  più  settimane.  » 

I  sintomi  itterici  ioLVffepar  sulphuris  sono  pur  essi 
troppo  fortemente  seolpiti  per  lasciar  adito  a  qualche 
dubbio.  Noi  abbiamo  :  «  itterizia  con  orine  color  rosso  di 
saugue  »  e  <K  faccia  e  cute  gialla.  »  Quanto  alla  causa  di 
cotesti  sintomi,  il  bandolo  ce  V  abbiamo  nel  fatto  che  il 
fegato  di  zolfo  producê  infiammazione  del  yentricolo  e 
del  duodeno. 

L' azione  iûVAcîdo  nitrico  sul  fegato  è  cosi  analoga  a 
quella  del  mercurio,  da  farci  ammettere  senza  esitare  il 
sintoma:  «  colorazione  itterica  délia  pelle,  con  stipsi.  » 

Sotto  la  Noce  vomica  abbiamo  :  «  itterizia  con  avversione 
al  cibo  e  brevi  accessi  di  deliquio;  dopo,  senso  di  debo- 
lezza  e  di  nausea.  »  È  questo  uno  dei  sintomi  riferiti  da 
Hahnemann  stesso;  ma  il  modo  incidentale  con  cui  si 
fa  menzione  delF  itterizia,  e  in  uno  la  mancanza  di  sin- 
tomi corrispondenti  dal  lato  délie  feci  e  délie  orine,  non 
ci  permett«)no  di  annettervi  alcuna  importanza. 

Come  residuo  délia  nostra  vagliatura,  cssia  com©  non 
dubbii  generatori  d'jtterizia,  noi  potremo  quindî  calcolare 
suUe  seguenti  sostanze  medicamentose  :  Ars.,  Bry.,  Chin., 
Ciipr.,  Dig.,  JVIerc,  Jod.,  Hep.  sulph.,  Nitr.  Ac.  e  il  Ve- 
leno  dei  serpentL  A  questi  dobbiamo  aggiungere  un  altro 
rimedio,  di  cui  i  repertorii  non  fan  motto,  ma  che  indnce 
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r  itterizîa  assai  più  spesso  d'ogni  altro   veleno:  inten- 
diamo  il  Phosphoms. 

La  natara  deir  itterizia  promossa  da  questo  agente 
medicamentoso,  fa  ben  investigata  dei  dottori  Madden  e 
Hughes  {Brit.  Jour,  of  Hom,  XXI,  93  :)  ;  eccone  le  conclu- 
sioni:  «  1."*  L' itterizia  del  fosforo  présenta  il  carattere 
C031  dette  maligne  (icterus  ^r^iws)  ^  associandosi  a  gravi 
perturbazioni  délie  funzioni  del  sistema  nervoso,  e  délia 
composizione  del  sangae  ;  2.°  La  causa  delF  itterizia  non 
è  un'ostruzione  dei  condotti  biliari,  ma  un'aflfezione  acuta 
del  fegato  medesimo  che  sopprime  le  sue  funzioni  normali 
(acolia);  3.°  ()o testa  affezione  è  di  carattere  infiamma- 
torio ,  corne  lo  dimostrano  i  dolori  e  la  sensibilité  del- 
l'organo;  4.°  La  principale  caratteristica  dell'epatite  da 
fosforo ,  sembra  sia  la  rapida  infiltrazione  adiposa  del- 
r  organe  e  la  contemporanea  distruzione  del  parenchinia 
secernente;  5.°  I  sintomi  nervosi  ed  ematici  in  questi 
cas!  dipendono  probabilmente ,  corne  neir  atrofia  acuta, 
dalla  distruzione  del  tessuto  secernente  del  fegato  e  dalla 
conseguente  sospensione  délie  sue  funzioni.  Il  sangue 
sembra  venir  afifetto  pel  primo ,  e  i  sintomi  nervosi  di- 
pendere  dairavvelenamento  del  sangue.  »  È  évidente  che 
noi  possediamo  nel  fosforo  il  rimedio  omiopatico  per  ec- 
cellenza  in  quelle  gravi  forme  d'itterizia  che  noi  abbiamo 
deseritte  come  ematiche  o  tossiche. 

In  conclusione,  come  verremo  noi  ad  appropriare  questi 
ed  altri  presidii  farmacologici  al  trattamento  délie  varie 
forme  d' itterizia  che  abbiamo  enumerato? 

E  primo ,  delV  itterizia  da  ostruzione.  È  chiaro  che  i 
rimedii  dinamici  non  potranno  essere  di  gran  soccorso 
qui,  dove  la  causa  è  meccanica.  TJn''eccezione  si  puô  fare 
nei  casi  dipendenti  da  une  stato  catarrate  dei  condotti 
biliari,  o  da  un'  ulcéra  del  duodeno.  La  digitate  o  Thepai* 
sulphuris  possono  rimovere  lo  stato  catarrale;.  ^arsenico, 
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il  cupram,  o  il  kali  bîchromicum  possono  sanare  Tulcera  ; 
curando  in  ogni  caso  Titterizia  mediante  la  rimozione 
délia  sua  causa.  Ma  nella  piû  parte  dei  casi  le  cause  del- 
l'ostnizione  sono  ben  più  schiettamente  meccaniche  che 
quelle  non  sieno.  L'arresto  di  un  calcolo  biliare  nel  eon- 
dotto  délia  bile  è  una  délie  più  frequenti.  I  calcçli  si 
formano,  come  è  nota,  nella  cistifelea  per  deposizione  dei 
solidi  costituenti  délia  bile,  principalmente  délia  coleste- 
rina.  Ogni  volta  ch'essi  abbandonano  il  loro  nido  nativo, 
ponno  dar  luogo  a  due  série  di  sintorai.  Primo,  nel  loro 
passaggio  traverse  i  condotti,  essi  dan  luogo  a  spasmi 
indicibiii,  risentiti  principalmente  ail' epigastrio ,  ed  ac- 
compagnati  di  solito  da  nausée  e  vomiti  fortissimî.  Se 
riescono  a  gua<lagnare  F  intestine,  tutto  è  dette;  ma  se 
(ciô  che  non  di  rare  accade)  essi  rimangono  impigliati 
nel  condotto  biliare  comune,  ne  deve  necessariamente  se- 
guire  un'itterizia  da  ostruzione.  Che  cosa  potremo  noi 
fare  contro  si  molesti  intrusi  ?  Molto,  senza  dubbio,  quanto 
airimpedire  la  loro  riproduzione.  È  chiaro  ch'essi  dipen- 
dono  da  une  stato  troppo  denso  délia  bile,  e  dalla  sua 
troppo  prolungata  ritenzione  nel  diverticolo  délia  cistifelea. 
La  fisiologîa  c'insegna  ad  evitare  coteste  cause  usando 
largamente  di  bibite  diluenti,  astenendosi  da  una  alimen- 
tazione  idro-carbonacea ,  abituandosi  ad  esercizii  regolari 
air  aria  aperta,  ed  abbreviando  gli  intervalli  da  un  pasto 
all'altro.  Il  sulph.  e  la  calcar.  carb.  furono  pure  lo- 
dati  pel  trattamento  préventive  dei  calcoli  biliari.  Ma 
supponiamo  ch'essi  siano  già  fomaatî,  e  che  un  d'essi  stia 
facendo  il  suo  difficile  tragitto  verso  V  intestine.  Qualche 
soUievo  noi  potremo  arrecare  mediante  le  fomentazioni 
calde  e  i  bagni  di  sedia;  le  larghe  bibite  d'acqua  calda 
sembrano  facilitare  il  vomito  e  fors'anche  mettere  in  istato 
di  rilasciamento  i  condotti  biliari.  Noi  non  potremmo  in 
questo  caso  aspettarci  ua'abbastanza  rapide  bénéficie  dai 
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rimedii  spécifie!;  e  saremnio  pienamente  giostificati  usando 
palliativamente  di  qualche  anodino,  fra  i  quali  il  cloro- 
formio,  per  interno  e  per  inalazione,  parrebbe  meritare  la 
preferenza.  Il  dott.  Dmry,  per6,  ebbe  ultimamente  a  chia- 
mare  la  nostra  attenzione  su  di  an  rimedio  efficacissimo 
in  qnesti  casi,  cioè  sulla  calcar.  carbon.  alla  30.*  dilu- 
zione  {Annals  of  the  Brit,  hom.  Socrely^  vol.  II.  pag.  35). 
Noi  Tabbiamo  sperimentata ,  dietro  la  sna  raccomanda- 
zione,  in  due  casi  ben  gravi.  In  ambidue  il  soUievo  fu 
deciso  e  pronto;  sicchè  in  uno  non  fu  più  necessario  il 
cloroformio  che  avevamo  dovuto  amministrare  durante  un 
accesso  précédente.  Se  il  calcolo  resta  implicato  nel  con- 
dotto,  anche  Tomiopatia  si  rimane  nelle  peste.  La  vecchia 
scuola  raccomanderebbe  di  purgare  e  superpurgare  senza 
misericordia,  nella  speranza  di  liberare  il  calcolo;  ma  un 
processo  più  semplice,  quantunque  empirico,  è  quelle  rac- 
comandato  dal  dott.  Grever  Coe,  americano;  e  consiste 
neiramministrare  un  grano  o  due  di  podofillino  durante 
la  notte,  e  fargli  seguire  di  buon  mattino  V  ingestione  di 
tre  ad  otto  oncie  d'olio  d' ulivo.  Un  caso  narrato  dal  dot- 
tore  E.  M.  Haie,  neir ultime  numéro  del  North  American 
Journal  of  Homoeopathy^  dimostrerebbe  lo  splendido  successo 
ottenuto  da  questo  piano  di  trattamento.  L'impiglio  del 
calcolo  avea  durato  sei  settimane ,  e  i  poteri  vitali  del 
paziente  erano  pressochè  esauriti. 

Lo  stesso  trattamento  potrèbbe  valere  quando  il  con- 
dotto  fosse  ostrutto  da  qualunque  altro  corpo  straniero- 
Se  si  trattasse  di  idatidi,  qualche  cosa  si  potrà  ottenere 
dall'uso  generoso  di  sal  comune,  sciolto  nelle  vivande. 
Nelle  compressioni  dairestemo,  se  per  utero  gravide,  bi- 
so,^nerà  aspettarne  il  parte;  se  per  accumulamento  di 
feci  nel  colon,  dovremo  provocarne  Tuscita  ed  impedire 
mediante  rimedii  specifici  la  ripetizione  delFaccidente.  Ma 
poniamo  che  rostruzione  sia  irremovibile,  ciô  che  accade 
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specialmente  nei  caai  di  cancro  del  capo  del  pancréas:! 
die  cosa  potrà  sperare  il  patiente,  e  coa  quali  mezzi  po-i 
tremo  noi  prolangargli  la  vita?  Harley  dimostra  che  in 
tali  casi  la  morte  è  quasi  certa  entro  i  diciotto  mesi  dalla, 
prima  comparsa  deiritterizia;  essa  èla  consegnenza  del- 
rinanizione  prodotta  dalVassenza  délia  bile  dal  processoi 
digerente.  V'hanno  quindi  due  manière  di  prolungare  una 
esisteiiza  che  avrebbe  i  giomi  numerati;la  prima,  aumen- 
tando  la  quantità  dalle  sostanze  ingeste  (specialmente  gli 
elementi  azotati);  Taltra^  amministrando  per  bocca  bilej 
artificiale.  Su  questa  argomento,  meritano  di  essere  rife-| 
rite  alcune  considerazioni  di  Harlev.  i 

«  11  noslro  scopo  »  dic*egU  •  lo  possiamo  râgf^ungeresarrogando 
la  bile  deQcieate  al  processo  délia  digestioae.  Non  pero  nel  modo 
di  solito  mato,  di  dare  bile  concentrata  in  un  col  ciho;  metodo  di 
traltamento  suggerito  prima  che  la  lisiologia  moderna  lacérasse  il' 
vélo  deirempiiismo  terepeutico.  Innanzi  tutto,  il  metodo  di  prepa- 
razione  itidicato  nelle  farniacopec,  è  il  piu  atto  ad  annichilare  le! 
esstnziaU  proprietà  djila  bile  cbesi  vuol  amministrare.  In  secondo' 
luogo,  ûnora  c' insegnarono  ad  amministrarla  in  quel  periodo  di 
tempo  che  gli  sludii  più  recenti  provarono  essere  il  meno  propizio 
allô  svolgimento  dei  suoi  effetti.  Amministrando  la  bile  immediata- 1 
mente  dopo  il  cibo,  corne  di  solito  si  usa,  noi  otteniamo  r  elTelto  l 
diamelralmente  opposto  a  quelle  che  ci  proponiamo.  Mischiandosi 
al  sugo  gastrieo,  la  bile  distrugge  la  facoltà  digerente  di  esso,  co- 
sicchè  amministrando  la  bile  immediatamente  o  poco  dopo  il  pastO' 
si  riesce  realmente  ad  inUrmare  anzichè  afforzare  le  funzloni  digè- 
rent!. I  miei  esperimenti,  sia  chimici  che  flsiologici,  mi  condussero 
lion  solo  ad  un  diverse  metodo  di  preparare  la  bile,  ma  ad  un  me- 
todo «afifatto  nuovo  di  amministrarla.  | 

«  Quanto  al  modo  di  prepararla,  nuUa  di  più  semplice,  e  in  piri 
tempo  di  più  efficace.  La  bile  récente,  tolta  direttamente  dalla  ci- 
stifelea  del  maiale  appena  ucciso,  va  flltrata  in  carta  molto  porosa 
affine  di  liberarla  dal  muco;  quindi  al  più  presto  évapora  ta  fmo  a 
seccbezza,  ad  una  temperatura  non  magglore  di  160,  Fahrenheit. 
La  bile,  appena  asciutta,  si  puô  adoperare.  Se  la  bile^fu  ben  pre-  ^ 
parata,  cioè,  libéra  interamcnte  del  sio  muco  fermentante  e  ben 
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sciutla,  pu6  ess?re  conservata  ia  >asi  ehiasi  senza  perdere  in  nu  la 
elle  sue  attive  proprietà. 

•  Detlo  che  la  bile,  com3  finora  asala,  il  più  spesso  fa  plu  maie 
tie  bcne,  ritirdando  invece  di  accelerare  il  processo  digerente , 
irô  ora  ia  quai  modo  dov'essere  amminislrata.    ' 

«  Se  la  bile  sarà  ammiaistrata  corne  io  propongo,  sul  /Inîre  délia 
igestione  stomacale,  essa  agira,  corne  neirorganismo  in  istato  sano, 
il  cbiiiio  al  momento  debito,  e  quindi  lo  renderà  atto  air  assorb:- 
ento.  Affine  dl  rendere  più  sicura  Tazione  della  bile,  ritardandola 
nchè  il  cibo  sia  nella  condizione  più  favorevole  a  risentirla,  )ioè 
na  a  che  egli  sia  per  passare  rel  duodeno,  lo  amministro  la  bile, 
reparata  nel  detto  modo,  cbiusa  in  capsule  le  quali  non  sono  fa- 
ilmenle  disciolte  dal  sUgo  gastrico.  Perô,  giunte  nel  ventricolo,  le 
ipsule,  del  volume  di  un  pisello,  si  gonOano  sensibilmente,  e  In 
ari  tempo  si  rammolliscono  per  modo  da  scoppiare  facllmente  pas- 
indo  dal  piloro  nel  duodeno,  e  lasciar  quindi  fuoruscire  la  bile  e 
lettersi  a  contatto  del  cibo  in  quel  momento  appunto  in  cui  la 
la  azione  6  richiestadal  processo  digerente.  Ogni  capsula  contione 
nque  giani  di  bile  preparata,  e  cinque  grani  equivalgonoi  a  cento 
i  bile  liquida  estratta  dalla  cistifelea.  Due  capsule  pertanlorappre- 
3ntano  du3cento  grani  di  bilepura,  quantité  per  lo  più  sufflciente 
i  bisogno  deireconomia.  • 

Malgrado  perô  cotestl  mezzi  di  prolungare  la  vita,  è 
leyitabile  una  morte,  se  non  da  inanizione,  da  atrofia  del 
essuto  seceraente  del  fegato  per  la  compressione  eser- 
itata  dairaccumulamento  della  bile,  e  la  conseguente 
colia. 

Nella  seconda  classe  dei  casi  d' itterizia,  efifetto  di  uno 
tato  congestivo  del  fegato,  i  nostri  rimedii  dinaïuici  sono 
otentissimi.  Nella  congestione  prodotta  da  esposizione  al 
reddo,  utile  sarà  la  china  ;  neir  iperemia  acuta  da  eccessi 
alinariî,  e  in  quella  che  domina  nei  paesi  caldi,  faremo 
ssegnamento  suiraconito,  la  bryonia,  e  il  mercurio;  e 
[uando  v'abbia  congestione  meccanica,  consegaenza  d^ 
aalattie  cardiache  o  polmonari,  non  dimenticheremo  i  ri- 
aedii  appropriati  alla  cansa.  Le  affezioni  organiche  soste- 
lute  da  uno  stato  continue  d' iperemia,  sono  meno  cura- 


1 9:3  DELL'ITTERIZIA 

bili,  ma  non  del  tutto  ribelli  ad  naa  cura  razionile.  La 
cirrosi  richiede  i  più  potenti  préparât!  di  iodio  e  di  mer- 
curio;  il  ioduro  di  potassio,  il  ioduro,  il  bijoduro  e  il 
bicloruro  di  mercurio.  Nella  degenerazAone  lardacea ,  il 
dott.  Budd  dimostrô  gli  immensi  beneficii  delVuso  ineto- 
dico  e  continuato  a  lungo  deir  acido  nitrico.  Nella  dege- 
nerazione  adiposa  noi  faremo  nostro  pro  del  fosforo.  E 
quel  poco  che  si  potrà  fare  nei  casi  di  cancro  e  di  tuber- 
colo,  lo  si  farà'  mediante  Tarsenico  e  Thydrastis,  il  iodio 
e  Tolio  di  fegato  di  merluzzo. 

Quando  Fitterizia  è  una  complicazione  di  alcune  per- 
turbazioni  tossiche  (corne  la  febbre  gialla,  ecc.)  i  nostri 
rimedii  saranno  rarsenico,  il. fosforo,  e  il  veleno  dei  ser- 
penti.  Il  fosforo  quando  la  sensibilità  e  il  dolore  air  ipo- 
condrio  indicassero  Tesistenza  di  una  diffusa  infiamma- 
zione  del  fegato;  il  veleno  dei  serpenti,  e  segnatamente 
del  crotalus,  quando  Titterizia  ai  svolge  con  grande  rapi- 
dità,  corne  nella  febbre  gialla;  Tarsenico  quando  il  sangue 
accenna  ad  una  profonda  disorganizzazione,  corne  nel  tifo 
petecchiale. 

Ma  non  abbiamo  dette  di  quella  forma  d'itterizia  che 
dériva  da  un  eccitamento  nervoso.  Nella  prognosi  si  deve 
essere  guardinghi;  chè  se  nella  pluralità  dei  casi  Titte- 
rizia  dipendente  da  cotesta  causa,  presto  e  spontaneamente 
scompare,  talvolta  perô  (in  ispecie  nelle  donne  gravide)  si 
complica  coiratrofia  acuta  del  fegato.  La  camomilla  fu 
lodata  nel  trattamento  di  questa  forma  d'itterizia;  chi 
bisognasse  d'altri  presidii  ne  troverà  nel  veleno  dei  ser- 
penti. Se  Tatrofia  acuta  non  fosse  dubbia,  la  nostia  àn- 
cora  di  sainte  sarà  il  fosforo. 

Harley  chiamè  Tattenzione  sui  buoni  eflfetti  delVacido 
benzoico  in  quel  casi  d'itterizia  in  cui  le  orine  mancauo 
degli  acidi  délia  bile,  e  lo  considéra  utirssimo  sopratutto 
nelle  forme  nervose  e  puramente  congestive..  È  sua  opi- 
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nione  ch'  egli  acceleri  il  riassorbimento  dei  tessuti,  e  Te- 
liminazionedaireeonomia,  del  pîgmento  biliare.  Egli  siiole 
amministrarae  tre  grani  al  giorno. 

Ânnotazioni.  —  Massimillano  StoU  nelle  sue  Pre- 
lezioni  cliniche  (Vienna  1788,  vol.  I.  289),  ragionando 
deiritterizia,  annoverava  inter  ejus  caiissas  etinm  lenena 
quaedam  cegetabilia ,    e.  g.  Staphysagria,  Ne  la  Materia 
medica  pura   di   Hahnemann,  ne   quella  più   recente- 
ra^nte  ordinata   e   perfezionata  dal  Roth  (vol.  lU),  al- 
ludono  a  questa  proprietà  del  Delphmum  Staphtjsagria. 
Non  sappiamo  quali  argomenti,  quali  prove  avesse  lo 
StoU  del  fatto  ch'ej^li  asseriva:  probabilmente  qualche 
avvelenamento  aquto  o  subacuto  çon  questa  sostanza: 
ma  dobbiamo  soggiungere   che  i  farmacologi  e  i  tossi- 
cologi  del  nostro  secolo,  quelli  aUneno  che  noi  abbiamo 
potuto  consultare,  non  fanno  parola  di  questo  fenomeno 
patogenetico  délia  stafisagria,  Era  questa  una  ragione 
(li  più   perché  noi  non   ci  lasciassimo  sfuggire  Tocca- 
sione  di  metterlo  sott'occhi  ai  nostri  coUeghi;  notando 
in  pari  tempo,  corne  il  genio  di  questo  rimedio,  ossia 
la  sua  azione  pura  e  la  sua  azione  curativa ,  rendano 
più  credibile  il  fatto  o  i  fatti  sottintesi  dallo  Stoll.  Chi 
consulti  la  sezione  patogenetica  dei  fenomeni  cutanei , 
(lella  secrezione    orinaria  e  dello  stato  délie  feci,  non 
troverà  nuDa  di  concludente;  ma  i  fenomeni  morali  e 
la  provata  utilità  del  rimedio  nelle  emozioni  d'ira,  di- 
spetto  ,  dolore  .  indignazione ,  non  permetteranno   che 
Tomiopatico  dimentich)  la  stafisagria  in  quel  casi  d'it- 
tarizia  nei  quali  Tautore  délia  rivista  qui  sopra,  cita  i 
l)uoni  etfetti  délia  camomllla,  del  lachesis,  del  crotale,  ecc. 
Ed  al  pratico  non  sarà  discaro  il  sapere  che  la  clinica 
nostra,  confermando  l'azlone  terapeutica  délia  maggior 
parte  délie  sostanze  più  sopra  enumerate,  si  giovô  pure 
(li  moite  altre  che  lo  sperimento  puro  o  Tiiso  m  morOo, 
mostrarono  degnissime  di  considerazione.  UAiinim  fo- 
li'itum,  per  es.  usato  con  tanto  succosso  dnU'Hartmann 
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e  da  Vehsemeyer  nellMtterizia ,  e  dal  Boenninghausen 
prescelto  quando  il  fegato  e  l'epigastrio  siano  îq  pari 
tempo  sede  di  dolori,  è  û  rimedio  che  nella  Clinica  del 
Rûckert  (vol.  I.  707,  Supplem.  p.  342)  vanta,  in  uno 
colla  noce  vomica,  il  maggior  numéro  di  guarigioni  d'it- 
terizia.  La  beUad.,  la  digit.,  Tacon.,  il  phosh.,  la  sep., 
il  sulph.,   il  lycopod.,   il  berb.,  il  chelid.,    la  chin.,  il 
mercur.,  il   card.  mar.,  il   lâches.,  ecc,  stanno    certa- 
mente   alla  pari  con  quel  due ,  e,  in  dati  casi ,  molto 
al  disopra  di  essi,  ma  nella  citata  Clinica  si  contentano 
di  stare  alla   coda.  Ivi  la   distinzione  délie  forme ,  in 
itterizia  acuta,  spastica  (belL,  cham.,  bii/.,  n.  rom.,  acon. 
berb.,  cheL,  chin.,  merc,  puis,,  stUph.),  in  cronica  {acon., 
aur.,  belL,  card.,  dig.,  phos.,  lach.,  sep.,  sulph.,  lyc,  siL) 
et  neonatorum  {mlph.  chin.),  non  sarà  pel  pratico  mène 
utile  délia  distinzione   fra  le  cause  e  le  concause   del- 
l' itterizia  :  V  infiammazione  del  fegato  (acon.,  belL,  n.  vom., 
magn.    mwr.,   chin.),   l'ipertrofia,   Tindurimento   {ars., 
cale.  c.,cim.  lect.,  con.,  digit.,  ferr.,  iod.,  laurocer..  lycop., 
kal.  carb.,  magn.  mur.,  n.  vom.,  sep.,  sulph.)  e  i  calcoli 
biliari.  E  qui  possiamo  andar  lieti  dell'acquisto  di  due 
indicazioni  saozionate   dallo  sperimento  clinico ,  cioè , 
délia  calcarea  carb.  alla  30.*  dil.  e  del  podofillino,  che 
vengono  a  rinforzare  la  piccola  schiera  dei  medicamenti 
spedflci  che  la  scuola  nostra  (e  la  nostra  non  ha  certo 
da  invidiare  ad  alcuna)   puô  vantare  contre  la  forma- 
zione  dei  calcoli  biliari ,  e  le  crudelissime  torture  che 
accompagnano  il  loro  passaggio  nell'  hitestino.  I  buoni 
eflfetti  délia  n.  vom.  e  del   merc.  non  sono  ancora  ab- 
bastanza  provati   in  somiglianti  casi ,  perché  altri  non 
preferisca  con  Weber  Valum.  e  lù.terebinth.,  altri  coUo 
Stens,  Vars.  e  il  lycop.  alternat!  fra  loro,  altri  influe  il 
card.  mar.  con  Rademacher  (Rûckert,  Supplem.  p.  342). 
Noi  pure  abbiamo    sperimentato   in   un  caso  V  azione 
potente  del  card.  mar.  (4.*  dil.),  nel  promovere  Tuscita 
di  una  énorme   quantità  di  piccolissimi  calcoli  biliari, 
seguita  da  sollievo  immédiate ,  e  in  brève  da  sospen- 


DELL'ITTERIZIA  195 

sione  radicale  délia  loro  formazione;  ma  non  possiamo 
dire  altrettanto  d'altri  casi  in  cui  Tabbiamo  ritentato  : 
6  certo ,  a  volerlo  usare  con  sicurezza  e  con  miglior 
fortuna,  sarebbe  d'  uopo  di  una  patogenesia  che  sven- 
turatamente  la  scuola  nostra  non  possiede  ancora.  La 
nuova  scuola  paracelsista  che  se  ne  vale  in  questi  casi, 
fa  pure  spéciale  assegnamento  sul  card.  mar.  corne 
sulla  n.  vom,,  sul  cupr.,  sul  chelid.  ruaj,,  sul  mercur,, 
nelle  varie  specie  d'itterizia;  ne  taceremo  Tuso  empi- 
rico  che  le  vecchie  scuole  fecero  délia  bellad.  del  natr. 
mur,  e  àelVeuphorb.  esuL  (Frank's  Magazin). 

L'autore  délia  Memoria  che  abbiamo  tradotto ,  non 
fa  tuttavia  menzione  di  due  buoni  casi  pratici  pubbli- 
cati  dal  dottor  C.  Hare  (The  Month,  Uom.  Rev.  IV,  358  ; 
non  raccolti  flnora  ne  dal  Riickert,  ne  dal  suo  conti- 
nuatore),  e  comprovanti  Tindicazione  delFEto^mww  nel- 
\ictenis  calculosus,  È  vero  che  le  indicazioni  patoge- 
netiche  deir  elaterinm ,  quali  almeno  si  leggono  nei 
Manuali  délia  scuola,  non  sono  un  modello  d'evidenza  ; 
«  il  dolor  muto  all'epigastrio,  il  senso  d'oppressione  o 
di  stringimento  a  questa  regione ,  i  dolori  lancinanti 
agli  intestini,  quasi  colicodinie  da  purgante ,  il  dolore 
profondo  air  ipocondrio  destro  e  sotto  la  scapula  de- 
stra,  le  trafitture  transitorie  alla  regione  lombare,  mas- 
sime  dal  lato  destro ,  >  accennano  indubbiainente  ad 
un'  azione  elettiva  di  questa  sostanza  sul  viscère  in 
questione,  ma  non  ancora  ad  una  relazione  specifica  coi 
sintomi  dei  calcoli  biliari.  I  Manuali  soggiungono  che 
è  un  rîmedio  per  questi,  e  il  Manuale  dell'Hempel  ri- 
ferisce  nn  caso  di  guarigione  ottenuta  dal  dottor  Caleb 
Matthews,  di  Filadelfla,  mediante  elaterium  (2.*  dil.  in 
globuli ,  tre  dosi  al  giorno  ),  ed  un'  abbondante  emis- 
sione  di  calcoli  provocata  dopo  alcuni  giorni  dalla  sua 
presa.  Gli  è'su  questi  dati,  e  segnatamente  sullo  spe- 
rimento  clinico,  che  il  dottor  Hare  confidava  alV  ila- 
ter.  (3.*  dil.)  il  trattamento  di  due  gravi  casi  di  calcoli 
biliari ,  perfettamente  caratterizzati.  Vuolsi  notare  che 
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ramministrazione  del  rimedio  era  seguita  ad  ogni  dose 
da  una  momentanea  aggravazione  di  tutti  i  sintomi 
morbosi,  «  ed  io  non  dubito,  dice  Hare,  che  1'  espul- 
sione  dei  calcoli  e  Taumento  del  dolore  ad  ogiii  ripe- 
tizione  délia  dose ,  debbansi  attribuire  air  azione  spé- 
ciale délie  minime  dosi  à!  elater,  sulla  membrana  mu- 
cosa  e  fibrosa  dei  condotti  epatici.  »  Comunque  sia  , 
anche  i  tre  casi  flnora  noti,  nei  quali  valse  relaterio, 
erano  in  donne  :  e  che  la  donna  sia  assai  più  soggetta 
ai  calcoli  biliari  che  non  ruomos,  gli  autori  lo  dicono, 
ma  i  fatti  non  sempre  canfermarono  il  detto.  Prout  e 
Budd  computavano  dalla  propria  pratica  5  o  6  casi  di 
calcoli  in  donne,  per  1  nell*  uomo  ;  Hoffmann ,  Haller 
0  Sommering  Tosservarono  pure  più  spesso  nella  donna  ; 
ma  Morgagni  e  Walter  concludevano  d'  altro  modo  , 
r  uno  trovando  che  il  numéro  quasi  si  pareggia  nei 
due  sessi,  Taltro  notando  44  casi  in  donne  per  47  in 
uomini  ;  Hein,  tuttavia,  su  620  casi,  trovava  che  377 
pazienti  erano  donne  e  243  uomini. 

.  11  Podofilino  poi  è  un  rimedio  che  mostra  di  voder 
fare  un  bel.  rumore,  e  che  i  nostri  avversarii  s'affret- 
tarono  di  mettere  alla  moda:  sta  bene.  Ma  il  Podofil- 
Uno  ha  un  padre  nei  Podophyllum  peltatumy  che  è  una 
buona  e  vecchia  conoscenza  di  noi  omiopatici.  Alcuni 
frammenti  patogenetici  erano  pubblicati  dal  dottor 
Williamson,.  di  Filadelfla,  nell*  Homaeopathtc  Examiner 
Nov.  1843  (Brit  Joiirn,  of  Uom.  lîî,  123  e  XVI.  339); 
ed  è  certo  che  i  fenomeni  puri  del  podophyllum  non 
la  cedono  per  intensità  e  per  qualità  a  quelli  che  ve- 
demmo  or  ora,  prodotti  d^lv elaterium;  anzi  ci  abbiamo 
(jualche  cosa  di  pivi  caratteristico,  cioè  le  feci  scolorate 
e  crétacée  ;  fenomeno  tanto  più  singolare  (non  per  noi, 
ma  per  gli  avversarii  nostri),  iji  quantochè  il  podofil- 
lino,  terapicamente,  è  considerato  un  energi'co  eolagogo. 
H.  Babington  narra  va ,  non  ha  guari ,  di  alcuni  casi 
d'  acolia ,  trattati  col  podofiUino ,  alla  dose  di  mezzo 
grano,  di  un  grano,  ch'egli  perô  avea  il  torto  (Ji  me- 
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sc3re  al  rabarbaro ,  alla  bile  bovina ,  alla  colocintide , 
rendendo  quindl  assai  meno  probant!  i  fatti  narrati 
(kerztUch.  Literaturhlatt.  n.  6,  1864)  :  torto  che  avea, 
del  resto,  prima  di  lai ,  il  dottor  Grover  Coe ,  il  più 
abile  fautore  e  preparatore  di  cotesti  rimedii  organici 
concentrati  (da  non  confondersi  cogli  alcaloidi),  ai  quali 
appartiene  il  podofilUno  (vedi  in  Brit  J.  of  Hom.  XXI, 
593 ,  609 ,  r  analisi  délia  sua  opéra  ).  Poicbè  sç  non  •  » 
abbiamo  nulla  a  ridire  sull'ingéstione  delPollo  d'ulivo, 
alimento  e  non  farmaco^  quando  il  podofillino  deve 
agire  sulle  concrezioni  biliari,  crediamo  per  lo  meno 
inutili,  e  lo  prova  il  caso  più  sopra  citato  del  dottor 
Haie ,  le  sue  combinazioni  coU'  euforbino  e  col  caido- 
fillino,  proposte  ed  usate  dal  dottor  Coe.  Intanto,  per 
chi  dei  nostri  vorrà  regalarci  una  patogenesia  di  questo 
intéressante  rimedio,  non  sarà  di  troppo  il  sapere  che.^ 
il  dottor  Coe  considéra  il  podofillino  un  alter  ego  del 
mercurio  e  dei  9Uoi  preparati;  che  perciô  gliene  venne 
il  titolo  di  «  calomelano  végétale,  »  titolo  appropriato 
in  quanto  si  considerino  le  sue  proprietà  curative , 
perché  il  podofillino ,  seguita  egli ,  puo  fare  tutto  ciô 
che  di  bene  fa  il  calomelano ,  ed  è  rncapace  di.  tutti 
quel  malanni  che  i  preparati  mercuriali  sogliono  trarsi 
dietro.  Lo  sperimentatore  ricorderà  che  il  sal-j  di  eu* 
(ina  e  l*alimentazione  salata  rendocio  più  attiva  Tazione 
del  podofillino,  e  la  impedisce  invece  la  presenza  nel 
ventricolo  d*  acido  lattico  (  non  perô  deir  acético  ),  e 
quindi  Tabuso  e  Tuso  alimentare  delto  zucchero,  ecc; 
ne  dimenticherà  che  se  il  podofillino  non  si  trae  die- 
tro tutti  i  malanni  del  mercurio,  ne  puô  cagionare  in 
proprio  di  non  meno  formidabili,  anzi  d.i  più  acuti  :  si 
citano  fra  questi,  intensi  fenomeni  di  choiera,  deiezioni 
ac([uose  ogni  due  o  tre  minuti,  vomiti,  perfrigerazione 
générale ,  e  grande  prostrazione  délie  forze ,  prodotti 
dalle  dosi  surriferite,  a  cui  si  suole  terapicamente  am- 
ministrare  {Brit,  J.  of  Uom,  XXI,  454). 
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PATOGENESIE  NUOVE  E  PATOGENESIE  VECCHtE  BISTUDIATE  DALLA 
SCUOLA  ,  COLL'  ENUMEBaZIONE  DELLE  PRINCIPALI  INDIGAZIONI  TERA- 
PEUTIGHE    CONFERMATE    0    PREGI8ATE    DALLO    SPERIMENTO   CLINICO. 


Acalypha.  indica.  Nuovi  casi  pratici  vennero  a  confer- 
mare  le  proprielà  emostatiche  di  questa  planta  del  Malabar,  usata 
dai  nativi  nella  gotta ,  nella  siâlide ,  e  neU*  itterizia.  Il  dott  Payne 
di  Bath  (iMaine),  sperimentandone  la  tintura  madré  (10  goccie),  avea 
provato  una  tosse  fortissima,  seguita  dia  emoftoe  :  amministrata  alla 
6»  dil.  décimale  a  pârecchi  emoftoici,  massime  tubercolosi ,  dallo 
stesso  Payne,  e  da  allri  pratici  americani,  Tacalypha  dimostrô  la 
sua  omiopalicitàdiazione,  e  benespesso  la  sua  superiorità  sugli  altri 
emostatici  provati,  arnica,  HamaineHs^ecc.  In  un  casod'emofloe  ri- 
helle  narrato  da  H.  Holcombe,  notavasi  Temaclazione,  e  la  lentezza 
dei  polsi;  non  era  per6  un  caso  di  tisi  tuberrolare:  Tacalipha  ne 
fece  presto  giustizia.  Suo  antidolo  è  Ckilcarea  carh.  ~  The  Monthly 
Hem.  Rev.  IV,  330.  ),  255. 

Aconitiam.  napellias.  Il  doit  Nankivell,  di  Penzance,  va 
da  parecchi  anni  (1861)  Inserendo  nel  Ari/.  Journ.ofrom.  (XIX.  S28. 
XX.  62.  353.  XXI.  48  120. 650.  XXII.  83.)  alcuni  Sludii  sulla  Paloge- 
nesia  dell'Aconito  con  Osservazioni  cUnichc,  i  quali,  fedeli  al  motto 
dei  loro  autore,  trahit  quodcunque  potest  et  addit  acervulOy  promet- 
topo  tii  continaare  per  molli  anni  ancora  a  ripetere  ai  leltori ,  se 
non  cose  nuove,  certo  cose  sempre  ulill,  ed  in  uno  stile  brioso  ed 
allraenle.  £  questp  il  lavoro  di  maggior  lena  cbe  la  nostra  lellera- 
tura  deiraconitoannovira  dopo  la  buona  Monogrnfia  del  dott.  Reil 
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(Leipzig,  Weigel,  1858);  monograûa  premiata,  e  délia  quale  il  dottor 
Millard  diede,  due  anni  dopo,  la  traduzione  inglese  (New-York,  Radde, 
1860).  —  La  nostra  scuola  non  lasciô  di  raccogliere  1  nuovi  casi 
d'âvveleDamento  coiraconito,  capaci ,  corne  sono,  o  di  confermare 
viemeglio  i  fenomeni  registrati  nelia  nostra  Maleria  Medica  pura , 
odi  arricchirla  di  nuovi,  o  di  gettare  nuova  lace  sulla  terapia  deli'av- 
velenamento  stesso.  Nel  Bullet.  de  la  Soc,  Méd.  Lom,  de  France,  III . 
46,  leggiamo  il  caso  narrato  dal  doit.  Lombe  Althill,  di  Dubljno  ; 
nel  Brit,  Jour,  of  lom.  XX.  140. 349,  un  altro  del  dottor  Hanson,  dal 
guale  parrebbe  abbastanza  accertato  che  la  ncce  \onfiica  sia  un  per- 
fetto  antidoto  deiraconito,  e  viceversa  Taconito  délia  noce  vomica; 
un  terzo  del  dott.  Brown,  dal  quale ,  o  piuttosto  da'  quali  (percbè 
traitas!  di  quattro  persone  contemporaneamente  avvelenate),  corne 
da  quello  del  citato  Lombe  Attbill,  la  forma  telanica  delPav velena- 
mento (opistotono,  trismo,  perdita  parziale  délia  vista,  ccc.)  appare 
chiarjssima.   E  lasceremo  cbe  1  collaboratori  deir  Annuario  della 
nuova  Sydenham  Society  (1861)  cbe  s*intratliene  dei  casi  del  ddtor 
Brown,  risolvano  il  problema  délie  guarigloni  di  tetano  che  il  dottor 
Sedgewick  otteneva  mediante  Taconito,  e  che  il  dottor  Morgan  ot- 
tenevadopo  un  infruttuoso  tentative  colla  stricnina  (pag.  160.  267.)— 
L'Annuario  (1862)  di:lla  slessa  Societàreca  alcuni  casi  del  doit.  Ga- 
spero,  di  convulsion!  trattate  c(«iraconito  a  dos!  ingenti,  anzi  a  dosi 
impossibili,  perché  amministrare  730  gran!  dell*  estratto  il  primo  gior- 
no, e  più  d'altrettanti  il  dl  dopo,  e  non  ammazzare  malattia  e  maîalo 
d'un  sol  colpo,  ci  pare  cosa  non  che^strana,  impossibile.   Kd  è  lo 
stesso  Annuario  cbe,  non  moKe  pagine  dopo,  racconta  di  un  avvelena- 
mento  linito  colla  morte,  in  un  uomo  adulte  e  robusto,  che  avea 
inghiottito  la  miseria  di  4  grani  (dico  quattro)  deirestralto  d' aco- 
nito.  Altr!  dira  che  il  dottor  Gaspero  è  reo  di  teatato  assassinio 
Adagio;  egli  è  in  buona  compagnia.  —  Il  Tommasini  dava   TAco- 
nito  fino  a  96  grani  per  giorno,  e  dieeva  che  Testratlo  d'Aconilo  è 
un  eccellente  medicamento ,  ma  che  converrehbe  amminisfrarlo  a 
piatti  (Giom,  di  Med,  Om,  del  Placci.  vol.  XI.  p.  55)  ;  e  poco  dopo 
gli  Annali  dell'Omodei  (vol.  XCV).  narravano  di  un  veneficio  dl  do- 
dici  individu!,  finito  colla  morte  in  tre,  prodotto  dalla  presa  dl  un 
po'  di  succo  di  Coclearia,  inquinata  d'  Aconilo,  ossia  pestata  nello 
stesso  mortaio  dove  prima  erast'^topestatodell'aconito  fresco.  Tom- 
masini, Gaspero,  e  quant'altri  darebbero  l'aconito  a  piatti,  ignorano 
ciô  che  pure  non  è  privilegio  deir  omiopatia  e  degli   omiopatici  il 
cunoscere.  L.  Y.  Brera,  per  esempio,  avea  osservato  che  V  estratto 
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prepirato  a  fuoco  lib  ;ro,  o  conservato  oitre  un  anno,  perde  le  siie 
proprielà  ;  ragione  per  cui  Tomiopalia  non  prépara  niente  a  fuoco' 
rinnova  ogni  anno  le  preparazioni,  e  lascia  che  rallopalia  vanli  le 
innocuilà  délie  dosi  a  plattl,  contentissima  délia  sufficienza  délie 
dosi  che  non  si  palpano  ne  si  pesano.  L'  omiopalia  polrebbe  in 
questo  C3S0  mettere  i  rieurs  de  son  cote,  se  gli  imitatori  dei  Ga- 
spero  e  dei  Tomraasini  con  migliori  preparazioni  d' aconito,  non 
njinacciassero  di  convertire  la  farsa  in  tragedia.  —  Ognun  sa 
che  l'aconilo, e  lo  moslrarono  anche  le  sperienze  di  Grilla,  esercita 
nna  irritazione  locale  copace  di  prodtirre  uno  stato  flogislico  più  o 
men  violento,  e  V  anatomia  patologica  veriflcô  le  traccie  dei  lavoro 
flogislico  intessuto  dalPaconito  nel  cervelle,  nei  polmonî,  lungo  Te- 
sûfago,  il  ventricolo,  gli  intestini  tenui,  i  vasi  e  segnalamente  î  ve- 
nosl  delPaddome,  ecc.  È  perciô  che  la  scuoîa  nostra  seguila  ad 
usarne  nell'apoplessia,  neïleinfiammazionicerebrali,  in  molle  fornio 
di  dispepsia,  nelle  melro-peritonili  puerperali,  ecc.  11  K  Zschr.fvr 
l'om.  Kiin.  deir  Hirschel,  ne  rçca  alcuni  nuovi  càsi  (1861,  pag.  480, 
452,  469)  fra  i  quali  va  distinto  uno  di  metro-perilonile,  esposto 
come  li  sa  esporre  il  Triiiks,  che  traltavalo  coiracon.  alla  2.^  dil. 
quattro  -goccie  ogni  ora  (Id.  4862,  p.  433).  Lo  Stens  lo  raccomandaxa 
pure  come  presorvativo  délia  Coclussia  {BulL  Soc,  Méd.Hom.  IV,  527). 
Un  nuovo  riassunto  délia  materia  medica  hahnemanniana  dell'aco- 
nito,  intilolato  Ckiratterisficke  deirimedii  omiopat'ici,dLppAT\e  neWHD- 
mocopalhe  Belge  (1861-62,  p.  84):  preferiamo  perô  quello  che  ne  dà 
il  doit.  H.  Kaan,  neir/'ow.  Vjschr,  4864,  p.  435,  solto  il  titolo  Non 
mulla  sed  miiltum,  E  ichi  vorrà  sapere  ciô  che  delPaconito  va  pen- 
sandone  la  vecchiascuola,  vegga  un  Essaitsur  l'Acmiit,  di  G.  Haan 
pubblicato  a  Strasbourg  nel  4863. 

Aesc\j.l-ias  tLippocastaraïam.  (marrone  d*India).  Il  dot- 
tor  Biichmann  pubblicava  i  primi  sperimenli  pu:i  di  queslo  rimo- 
dio  {Hom.  Vjschr,  X.  I),  i  quali  in  forma  di  patogenesia  metodioa 
ricomparvero  ntWAmer.  Hom.  Rec.  ocl.  J860.  EsperimenlalQ  clinl- 
canienie,  Buchmann  lo  vide  curare  radicalmente  uaa  tosse  cronica 
ribelle  accompagnata  da  emaciazione,  e  una  diarrea  cronica  che 
avea  rcsistito  ad  ogni  tratlamento.  I  pratici  americani,  Paine,  Ray- 
mond, Wells,  se  ne  lodano  mollissimo  nelle  affezioni  îmorroidarie, 
con  perdita  di  sangue,  coliche  e  costipazione. 

Agaric-cLs  m-iascariTas.  Lo  studio  critico  che  di  quesli 
sostanza,  ossia  délia  sua  patogenesia  hahnemanniana,  ci  ha  dato  il 
Roth  [Hom,  Vjschr,  X,  3.),  valse  a  liberarla  da  non  pocbl  sintomi 
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dubbii,  non  puri,  atti  a  far  ingombro,  anzichè  ad  illuminare  il  pra- 
tico  sulla  vera  azione  del  rimedio  ;  non  cbe  a  mostrare  c  «me  gli 
sperimenti  finora  instituiti  dalla  scuola  suirAgarico ,  non  bastino 
a  fissarne  précise  indicazloni  terapeuticbe.  £gli  raccolse  da  varie 
fonti  i  fenomeni  tossicologici  deiragarico,Ii  dispose  in  forma  di  pa- 
togenesia,  passô  in  esame  gli  scarsi  usi  fattine  dalle  vecchie  scuole 
e  dalia  nostra,  e  concluse  col  negare  aiWagaricomuscario  la  facoltà 
altribuitagli  di  curare  Tepilessia,  ma  colFammettere  cli'egli  pu6  es- 
sera  efficacissimo  nella  corea.  —  Un  caso  di  chorea  minor  curato 
coH^agnrico  alla  3.»  diL  lo  legglamo  neWAllg,  H.  Ztg.  LXV.  22.  e  sollo 
il  titolo  YAgarico  nella  febhre  continua  il  dott.  Brysdale  pubblicava 
(Brit.  J.  of  nom  XXI,  400)  due  buoni  cas!  di  febbre  tifoidea,  tratlati 
colla  tintura  madré  d'  agarico;  o  n'ebbe  merito  il  Roth  che  nel  ci- 
tato  studio  avea  mostrato  la  grandissima  somiglianza  d*azione  de!- 
Tagarico  colle  forme  atassiche  délia  febbre  tifoidea.  I  due  casi  del 
Dr^'sdale  non  crano  di  tifo  enterico,  ne  complicati  da  eruzione  cu- 
tanea;  voglionsi  notare  il  delirio  violen%  la  Ungua  tremula  e  secca, 
il  polso  piccolOy  debole,  celer  e  y  il  hisogno  e  la  toîleranza  délie  hevande 
alcoolichey  quali  sihtomi  caratteristici,  indicatori  deiragarico  in  so- 
migiianti  casi.  11  Drysdale  si  valse  délia  stessatintura  d'agarico,  in 
un  caso  di  cardialgiacarattcrizzato  da  ardore  al  ventricolo,  che  mu- 
tasi  in  una  pressione  muta,  corne  se  w)  corpo  stranie^o  vi  fosse  den- 
Ira,  con  nausea,  e  che  si  rinnova  quotiéianamente  circa  tre  ore  dopo 
il  cibo:  che  son  tniti  sintomi  puri  delio  stesso  agarico.  11  sollitvô 
fu  istanlaneo  (Id.  id.  p.  514.)  —  AI  difetto  di  sperimenti  puri,  la- 
mentato  dal  Roth,  va  ora  provvedendo  Tinteressante  pubMicazione 
di  quelli  istituiti  dal  dott.  Zlaiarovich  e  da  altri  benemerili  sper- 
m^niàiori  {Ztschr,  des  Ver,  d,  Hom.  Aer,  OestevAlA,  2.  Wienl863.). 
Allai ittL-cLs.  I  semi,  il  sugo  délia  corleccia  e  délie  foglie  di 
questa  pian  ta  dota  ta  dl  proprietà  veneûche,  possono  anche  in  mi- 
nime dosi  dar  luogo  ad  una  série  di  fenomeni  caratteristici,  somi- 
gliantissimi  a  quelli  délia  febbre  scarlattina  miliare  ;  Teruzione,  tra 
gli  altri,  potrebbe  ingannare  anche  un  occhio  esperto,  e  i  casi  ri- 
feriti  recentemente  dal  dottor  Wells  (Amer.  Hom.  Rev.  March  i864) 
mostrano  che  il  deccrso,  la  rapidità  e  V  intensità  dei  funomeni  pa- 
togenici  dèirAilanthus,  possono  simulare  perfettamente  quelli  che 
accompagnano  i  casi  maligni  efatali  di  questa  va rietà  di  scarlattina. 
In  un  caso,  Teruzione  miliare  che  si  era  mostrala  alTepoca  dell'av- 
velenamenlo,  si  riprolussj  neg'i  anni  successivl  al  tempo  délia  fio- 
rilura  deirAilanthus,  ne  la  paziente  si  potè  più  riavere  pienamenlô. 
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Uniamo  i  nostri  voti  a  quelli  del  dott.  Wells,  perché  la  nostra  scaola 
n'abbia  presto  una  patogenesia  compiuta. 

Aloes.  Una  grande  scoperla  t  Cotesto  purgativo  ebe^  secondu 
Vogt,  sta  tra  la  gialappa  e  il  raharbaro,  e  secondo  Pereira  tra  il 
rabarbaro  e  la  senna,  si  viene  a  scoprire  per  caso  {Lancet,  Jan. 
1863),  per  mero  caso,  utilissimo  rimedio  nella  dissenteria.  Ëppure 
l'omiopatia  è  una  fa  vola,  per  la  IxmceUa  giornalel —  The  Mont.  Hom, 
Bev,  VII.  177. 

Al\xm.ij:iaL.  Il  dott.  Elb  Ci  dà  i  particolari  di  un  caso  di  iipe- 
mania ,  di  cui  fece,  giustizia  l' alumina  3.^  r—  N,  Z'schr.  fur  Hom. 
KU}h  1862  p.  103. 

Al\am.ini\-im  metallicvim..  In  un  caso  di  malattia  cê^ 
r<bro  spinale  croiiica,  con  paresi  délie  estremiià  infèriori,  già  mt- 
gliorata  sotto  Tazionc  di  altri  rlmedii,  Tazione  deiralumin.  met.  30.^ 
parve  decisiva  (Allg,  Hom.  Ztg.  LXVIII  73.)  :  più  decisiva  cbe  non 
in  un  altro  caso  di  Tabès  dorstmlis  dove  s'amministrô  per  ultimo 
una  200.0  di  Aluniin.  N.  Zlschr.  f.  H.  KUn.  1860  p.  23. 

Anaca.rd.i\am.  Valse  nella  melanconia  {N,  Ztschr.  f.  H,  KUn. 
1861,  p.  182);  ma  pu6  essere  utile  al  pratico  ricordaro  cbe  Ta- 
nacardio  avrà,  in  générale,  tanto  maggior  probabilltà  di  riescita 
quanto  più  il  caraltere  morale  del  paziente  inclinera  alla  crudeltà, 
alla  malvagitk. 

Anilimam  sialplnaricum.  ^alcaloïde  artificiaie  cbe  si 
otliene  facendo  agire  il  bisoIUdrato  d'ammoniaca  suUa  nitro-benzi- 
na).  In  tutti  gli  animali  sottoposli  air  az'ione  pura  dtir  anilln:>,  si 
manifestarono  violenti  spasmi  clonici  e  tonici  cJie  perdurarono  senza 
interruzione  fino  alla  morte.  Nondimeno  il  doit.  Turnbull,  allopatico, 
cita  sei  casi  di  corea,  guariti  rapida mente  col  solfato  d'anilina,  am- 
ministrato  alla  dose  di  un  grano  iîno  a  due,  tre  volte  al  giorno.  I 
suoi  fenomeni  puri,  dice  il  doltor  Gabalda,  sono  per  noi  la  sorgente 
daU'Jndicaziond  deiranilma  nel  trattamento  délia  corea,  e  danno 
ragione  délia  sua  azione  curativa  in  questi  casi.  È  un  nuovo  esem- 
pio  di  guarigione  omiopatica.  L*Art  Méd.  XV.  315. 

An.tincLoni\im.  La  Memoria  sulle  Eruzioni  Antim4)niaU  del 
dottor  Imbert-Go  irbeyre ,  professore  di  Materia  medica  alla  scuola 
di  Medicina  di  Clermont  Ferrand,  fu  un  prrgevolissimo  dono  fatlo 
alla  letleratura  omiopatica  deirantimonio  (Rulletin  Soc,  Méd.  Hom. 
de  France.  1.  705.  H.  48,  7b.  l'Art  Méd.  XIII.  341.).  Ne  daremo  un 
brevissimo  sunto,  lasciando,  ove  siàpossibile,  laparolaal  suoautore. 
«  Noi  siamo  mollo  lontani,  dic'egli,  dai  tcmpi  in  cui  Libavio,  me- 
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dico-chimico,  pareva  riducesse  tnlte  le  proprietà  deirantimonio  alla 
trjlogia  burlesca  :  facit  vomere ,  cacare  et  sudare.  Uno  studio  più 
diligente  accrebbe  la  patogenesia  anche  di  questa  sostaoza,  e  Ira  te 
molteplici  sue  azioni  flsiologicbe ,  la  sua  virtù  esantematogena  non 
è  ia  meno  intéressante.  Ma  se  oggidi  tutti  s' accordano  intorno  al 
fatto  délia  pustulazione  délia  pelle,  mediante  il  tartaro  stibiato  ap- 
plicato  airesterno,  non  tutti  sono  d'accordo  intorno  alla  spiega- 
zione  del  fenomeno,  apecialmente  per  cl6  cbe  concerne  le  eruzioni 
secondarie  o  simpaticbe,  indicate  per  la  prima  volta  da  Autenrieth. 
Anche  in  Francia  s^  ignora  o  si  nega  che  il  tartaro  emetico,  preso 
internamente,  possa  produire  sui  tegumenti  esterni  eruzioni  diverse, 
benchè  11 ,  fatto  di  esantemi  interni  sia  generalmente  ammesso.  » 
L'aulore  offre  un  buon  manipolo  d*osservazioni  tolte  a  diversi  au- 
tori  e  comprovanti  :  «  le  preparazioni  stibiate,  applicate  esterna- 
mente ,  svolgere  assai  spesso  eruzioni  altrove  cbe  al  luogo  di  ap- 
pilcazione,  e  principalmente  adla  regione  genito-anate.  •  Del  fatio  non 
è  più  lecito  dubitare;  ma  se  passiamo  alla  spiegazione  di  esso,  per 
gli  uni  non  sarebbe  che  il  prodotto  del  contatto  diretto  dVilla  so- 
stanza  trasportata  a  distanza^  per  gli  altri  il  prodolito  del  suo  as- 
sorbimento.  Imbert  prova  vittoriosamente  che  la  yera  spiegazione 
è  la  seconda,  e  tra  i  molti  argomenti  ch*egli  reca,  è  notevole  quello 
del  faite  che  il  tartaro  stibiato,  amministrato  internamente,  ha  la  virtù 
di  produrre  airesterno  eruzioni  spontanée.  L'autore  si  occupa  quindi 
dalle  eruzioni  interne,  poichè  il  tartaro  stibiato  ne  produce  suite 
mucose  al  pari  che  sulla  pelle.  Gli  effetti  deirantimonio  suUa  bocca, 
la  faringe  e  Tesofago,  sono  oggidi  abbastanza  conosciuti.  Molti  au- 
tori  H  considerano  corne  il  risultato  deirazione  meccanica  di  questa 
sostanza  sulle  parti  colle  quali  yiene  a  contatto.  Non  cosi  il  pro- 
fessore  Imbert.  «  Eccoci  ancora,  soggiunge  egli,  in  piena  meccanica, 
a  proposito  di  questo  piccolo  fatto  di  farmacodinsfmia.  S'  egli  fosse 
un  effetto  fisico-chimico,  dovrebbe  essere  costante,  o  quasi^  e  invece 
non  è;  Tantimonio  dovrebbe  speciajmente  svolgere  la  sua  azione 
sul  ventricolo^  dove  il  liqujdo  délia  pozione  slibiata  resta  a  con- 
tatto délia  mucosa  assai  più  tempo  che  non  délia  faringe,  e  invece 
non  n'è  nulia.  Perché  ricusare  airantimonio  ciô  che  sianio  costretti 
di  concedereal  mercurio,  alla  belladonna,  airiodio,airarsenieo,  ecc. 
nella  loro  azione  sulla  gola?  T  ha  per  tutti  cotesli  agenti ,  corne 
per  ranllmonio,  eflfetto  dinamico  puro  ed  azione  eleltiva  manifesta. 
—  V  antimonio  produce  quindi  esantemi  interni ,  eritemi ,  pustule, 
false  membrane,  ecc;  egli  è  perfino  croupigeno»  Nessun  dubbio 
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che  coJesli  acciJenli  citati  da  tanlissimi  autori,  non  abblano,  în 
dali  casi,  cagionato  la  morte,  ne  possiamo  esitare  ad  attribuirli 
aile  dosi  eccesslve  di  tartaro  stibiato;  intendo  le  dosi  rasoriane.  È 
falsissimo  che  la  pneumonite  guarisca  meglio  trattata  con  siflatte 
dosi,  che  con  un  grano  o  una  frazione  di  grano  di  tarlaro  stibiato 
al  giorno,  écc.  >  L'autore  prosegue  a   mettere  in  chiaro  i  danni 
delta  vecchia  posologia  e  i  vantaggi  délia  posologia  omiopatica;  e 
passa  inflne  aile  applicazioni  terapeulicbe.  t  L'antimonio  è  esanfe- 
matogeno,  dunqiie,  per  la  legge  di  simili tudine,  egli  è  esantematofugo  : 
e  clô  cbe  è  lecilo  so^pettare  o  slabilire  a  priori,  lo>lrov1amo  ab- 
bastanza  dimostrato  sul  terreno  dell' osservazione.  Le  sperienze  si 
son  fatte  da  un  pezzo.  L'istoria  terapeutica  délie  dermatosi,  délia 
sifilide,  e  délia  scrofoîa  è  là  per  provarlo.  •  Seguono  le  prove  sto- 
riche,  e  Tautore^  notando  corne  oggidî  la  vecchia  terapia ,  dimen- 
tica  délie  splendide  tradizioni  deirantimonio,  Tabbia  quasi  proscritto 
dal  novero  dei  rimedii  délie  malattie  cutanée,  s' appoggia  a  tre  ra- 
gioni,  una  storica,  Talira  fîsiologica  e  la  terza  analogica ,  per  pa- 
irociharne  la  riabilitazione.  •  Lo  zolfo,  il  mercurio,  Tiodio,  Tarse- 
nico,  le  cantaridl,  ecc.  sono  rimedii  giornalmente  usati  nella  terapia 
dei  dartri  :  e  sarebbe  irapossibile  negarne  Teflicacia.  Ora  tutti  cotesti 
rimedii  sono  esantematogeni.  E  se  cosi  è,  perché  ricuseremo  al- 
Tantimonio  le  stesse  virtù  antîdartrose?  Del  resto,  già  da  un  pezzo 
Tantimonio  fu  comparato  al  mercurio;  ne  puô  far  meraviglia  se, 
guidati  da  cotesti ,  per  quanto  ancora  oscuri,  dati  fisiologici ,  si 
venue  a  sperimentare  Tantimonio  contro  la  sifilide,  contro  la  scro- 
fola,  ed  a  vantarne  i  meravigliosi  effelti.  Il  monaco  Basilio  Valen- 
tino  ebbe  dalla  sua  tutta  la  tradizione,  quando  proclamô  che  ?razie 
Tantimonio,  la  guarigione  della  sifilide  non  era  più  che  un  giuoco.  > 
L*autore  nota  corne  l'antimonio  entrasse  ed  entri  In  quasi  4utte  le 
famose  tisane  antisifilitiche,  non  esclusa  quella  dei  Pollini,  e  corne 
anche  ai  nostri  tempi  molli  medici  inglesi,  fra  i  quali  Smee  (1813), 
e  tedeschi,  ira  i  quali  Lindwurm  (i860),  tentassero  e  tenlino  di  ri- 
suscitare  Pantisifililico  antimonio.  Imbert  Gourbeyre,  parlendo  dal 
fatto  della  sua  azione  elettiva  sulla  sfera  genito-anale,  regione  pre- 
diletta  da  molle  eruzioni  dartrose,  si  domanda  perché  non  si  ten- 
tera r antimonio  in  alcuna  di  esse,  in  alcuni  prurit!  cosi  ribelli 
della  vulva,  in  alcune  affezioni  dei  testicolo?  Egli  cita  Mojsisovics  (1845) 
il  quale  prétende  che  il  tartaro  stibiato  a  dose  emelica  sia  il  mezzo 
plù  certo  di  jugulare  l'orchite  blenorragica,  non  che  di  combattere 
gli  stringimenti  dell'uretra,  purchè  amministrato  a  piccole  dosi  per 
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moite  sett'mane  di  seguito;  Jefreys  non  diceva  al  Iri menti  per  ror- 
ehiie  secondaria.  —  Ainiamo  concludere  colle  parole  del  nostro  au- 
tore:  •  Se  i  rimedii  aiïeltano  nelle  loro  manifestazioni  alcune  re- 
gioni  deir  organisme,  si  puô  concludere  che  nelle  malattie  aventi 
sede  nelle  région  i  sUsse,  essi  devono  svolgere  un'azione  più  irame- 
(lia  la  e  più  rapida.  Sembra  ch'essi  cadino  direUamente  al  loro  in^ 
dirizzo.  Se  le  angine  guariscono  più  prontamente  e  più  sicuramente 
mediante  il  mercurio  e  la  belladonna,  gli  è  che  cotesti  due  agenti 
sono  dotati  di  una  insigne  elettività  suila  goîa.  In  une  e  in  fondo, 
com'io  dissi  altrove,  l' elettività  si  confonde  colla  siniilitudine: 
quaiunque  rimedio  a^iente  eletlivamente  agisce  similarmente.  lo  bo 
formulato  questa  doppla  legge  o  sinergia  in  due  parole^  élective  et 
simiUter.  Noi  abbiarno  là  due  guide  sicure  che  ci  inenano  traverso 
il  terreno  cosi  dilûcile  della  farmacodinamia,  eâ  è  questa  un'aitra 
prova  di  queir  idea  si  féconda  che  la  Ûsiologia  del  medicamento 
ci  mena  dirilto  al  suo  uso  terapeulico:  hœc  est  via,  I  nostri  studii 
sull'antimonio  ne  sono  una  nuova  dimostrazione.  Nella  parte  Ilsio* 
logica,  io  \olli  sopratutto  stabilire  che  le  proprielà  esanteniatogene 
deli'antimonio  derivayano  da  un  dinamismo  puro,  e  notisi  ora  che 
questo  slesso  dinamismo  è  di  ftuavo  dimostralo  sul  terreno  délie 
dermatosi  dal  trattamento  an4inioniale  medesimo.  L'antimonio,  am- 
minislrato  iatemamente,  guarisce  i  dartri.  Se  y'  ha  dinamismo  nel- 
l'atlo  medicamentoso  •  vi  ha  pure  nell'atto  iisiologico.  Il  processo 
intimo  del  medicamento  ingerilo  ncITorganismo,  sia  sanoo  sia  ma-* 
lato,  è  in  fondo  identico,  NcU'organismo  sano,  egli  produee  libera- 
ramente  i  suoi  effet  ti  ûsiologici;  nell'orgariismo  m&lato,  sopratutto 
quand' è  curativo ,  fgli  annichila  in  totalità  o  in  parte,  rompendoli, 
per  cosi  dire^  conlro  i  sintomi  della  malattia,  Accade  corne  di  due 
forze  ch^  si  distruggono  nel  laro  paralellismo:  Tatto  medicamentoso 
e  Talio  morboso,  la  malattia  arliliciale  e  la  malattia  naturale.  — 
E(l  è  da  quo^te  considerazioni  generali  che  derivossi  la  teoria  della 
sostiluzione ,  altra  maniera  d'appliçare  la  legge  omiopatira;  gli  è 
per  esse  che  il  professore  Trousseau  osservaya  giuslamente  corne 
•  l'esperienza  abbia  proyato  che  un  gran  numéro  di  malattie  siano 
guarite  mediante  agenti  terapeutici  che  sembrano  agire  nello  stesso 
senso  della  causa  d^l  maie  al  quale  si  contrappongono.  %  Imbert 
ardeirdo  un  grano  d*  incenso  al  clinico  deir  Hôtel-Dieu ,  yorrebbe 
annoverarlo  tra  gli  adepti  più  iatelligenti  della  nuova  scuola; 
vorrebbe  allargare  il  tempio,  fare  della  medicina  un  pantton  e  met- 
lei'Vi  tutti  gli  Dei,  —  Noi  non  siamo  del  suo  par.TO.  Imitiamo 
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piuUoslo  gli  anlichi  romani:  non  metiiamovi  (lio  gli  Dei  vinti.  — 
Nui  nostri  avversarii  il  nome  d'antimonio  suscita  quasi  per  asso- 
ciazi jne d*idee,  quella  dei  trattamento  délia  pneumonite,  dove  in  quai 
modo  agisca  questo  rimedio,  lasceremo  cbe  lo  dicano  coloro  che  non 
ignora  no  la  sua  azione  pura  sul  tessuto  polmonare.  Giteremo  an- 
cora  Magendie?  Giteremo  ancora  Lepelletier?  Gostorosperimentando 
il  tartaro  stîbiato  negU  animaii^  concludevano  cbe,  di  qualunque 
modo  applicato,  egli  agisce  speeificamente  infiammando  i  polmoni  e 
la  membrana  mucosa  che  tapezia  i  visceri  dal  cardia  aW  ano  ;  la 
dispneaj  l'ingorgo  générale  oparziale,  e  l'epaiizzazione  delparenehima 
pohnonare,  essere  allora  fenomeni  ordinarii.  (L'influence  de  l'Emetique 
sur  l'homme,  1833).  —  Recentemente  M.  Pécholier  tornava  a  speri- 
mentare  sugli  animali,  e  i  nuovi  sperimenti  erano  una  nuova  con- 
fermazione  dei  vecchi  (Effets  du  tartre  stibié  à  haute  dose  chez  les 
animaux^  1863).  Malgrado  le  allé  dosi,  se  noi  ravviciniamo,  dice  il 
dottor  Jousset  (Art  Méd.  XVIII,  iii),  agli  sperimenti  di  M.  Pé- 
cbolier  quelii  che  M.  Molin  ha  fatto  sui  conigli  coir  emetico  alla 
6.'^  dil.,  saremo  sorpre^i  dalFanalogia  délie  lesioni  ottenute  mediant^ 
dosi  cosi  diverse.  L'epatizzazione  dei  polmone,  la  congestione  dei  reni, 
si  riscontra  in  ambo  i  casi.  Solo  le  lesioni  ottenute  da  M.  Molin,  da  un 
uso  assai  prolungato  dei  rimedio,  si  verificano  con  una  notevole  uni- 
formità  in  quasi  tutti  i  ca?f.  Noteremo  tra  Taltre,  negli  sperimenti 
istituiti  con  piccole  dosi  continuate  lungo  tempo,  lesioni  che  M. 
Pécholier  non  ha  mai  trovato,  perché  i  suoi  animali  se  ne  morirono 
troppo  presto;  noteremo  sopratutto  r  inflammazione  con  alterazioni 
ed  essudati  pseudo-membranosi  neir  intestino ,  neila  faringe,  nella 
laringe  e  neila  trachea  (e  poi  si  confidi  nelFemetico  in  caso  di  croup  !). 
M.  Pécholier  è  tal  poco  imbarazzato  da  cotesto  fatto,  che  an  medi- 
camento  considerato  generalmente  corne  efficace  neP  trattamento 
dclla  pneumonite,  produca  nondimeno  Vepatizzazione  dei  polmone 
negli  animali  sperimentati.  Ma  yogliamo  credcre  che  oramai  l'iraba- 
ràzzo  non  sia  dei  solo  M.  Pécholier.  —  Tra  le  stranezze  inumane  délie 
scuole  atlopatiche,  i  nostri  giornali  (Bullet,  Soc,  méd,  Vom.  Ilf,  252. 
L'Art,  Méd.  235)  citano  il  choiera  antimoniale  e  la  sua  influenza  fa- 
vorevole  nella  dotinterte  :  ô  il  caso  di  sclamare  parce  sepultis,  corn- 
prendendo  nei  sepolti  anche  il  medico  deirOspedale,  cbe  cura  i  po* 
veri  tifosi  mercè  il  coléra.  Soslituzione  cbe  puô  far  onore  aile  dot- 
trine  di  M.  Trousseau,  ma  non  certo  all*arte  di  curare»  —  Perrespi- 
rare  aria  migliore  passeremo  ad  un  caso  di  récidiva  qftalmia  cronica, 
accompagnata  da  ribelle  granulazione  delta  palpebra  inferiore^  trat- 
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tata  e  ganrita  col  tartaro  emetfco  per  uso  estemo  d.il  dett.  Casa- 
nova» cbe  è  il  nialato  e  il  relatore  delta  ma!at'ia  ad  un  tempo 
(Brit.  Jour.ofHom.  iS6ï,p,  13).  Cominciata  in  forma  di  acuta  oftalmia 
puralenta,  contratta  al  Capo  di  Buona  Speranza,  due  anni  prima,  e 
disperato  oramai  deila  propria  guarigtone ,  una  comunquc  oscura 
indieazione  del  dutt.  Peters  lo  decise  ad  usare  del  tartaro  emetieo 
in  lozione  (gr.  ij.  in  due  oncie  d*acqua  distill.)  due  voile  al  giorno. 
Due  settimane  dopo,  le  granulazioni  erano  di  molto  diminuite,  erano 
scomparse  dopo  un  mese;  dopo  due  il  malato  era  perfettamente 
guarito.  Le  lozioni  dtstrussero  non  solo  le  granulazioni,  ma  anche 
una  veccbia  verruca  situata  airorio  superiore  délia  palpebra  destra, 
refiattaria  a  tutti  gli  escarotici  usati  dapprima,  e  cresciuta  enorme- 
mente  in  seguito  alla  nuova  afTtziono.  ^  Anche  il  doit.  Bârtl  usô  con 
gran  successo  in  un  caso  di  condllomi,  del  tartaro  emetieo  alla 
prima  trit.  scioltonell'acqua,  preso  internamente  ed  applicato  ester- 
namente  (Vjschr.  XII,  109).  —  Il  dott.  Pemerl  raccolse  di  nuovo  le 
indicazioni  deir  antimonio  nelle  affezioni  del  ventricolo,  massime 
provenienti  dal  bere  vlni  acldi,  ccc.  (N,  Ztschr,  f.  hom,  klin.  1861. 
170.)  e  il  dotlor  Schleissteher  nelie  febbri  intermitlenti,  caratteriz- 
zate  da  intensa  ctfalalgia,  perdurante  anche  fuorl  degli  aecessi,  sudori 
sempre  pronti  e  f  «cili ,  vicenda  continua  di  freddo  e  di  caldo,  ece. 
(Id.  ib.  1850  p.  135.) 

Apis  iiielliferae  vir\as.  Dobbiamo  al  dott.  G.  Hering  la 
compléta  patogenesia  di  questa  sostanza  medicamentosa,-  pubblicata 
nelia  raccolta  intitolata  Afnerikanische  Arzneipriifungen  (Leipzig  1857) 
di  questo  inf^iticabile  sperimentatore;  fatta  conoscere  in  Francia 
dal  doit.  De  Moor  D'Alost,  che  ebbe  Tinfelice  pensiero  di  scorciarla, 
logliendone  importantissime  osservazioni  clinicho  {Journ.  Soc.  Gallie. 
1859);  e  non  ignola  in  Italia  a  colore  cbe  ne  rilessero  il  rifacimenlo 
del  De  Moor ,  nella  Rivista  Omiopatica  1860-61.  Il  Jabr  riparô  in 
qualche  parte  aile  omissioni  dando  nel  suo  BuUet.  de  l'Art  de  guérir 
I.  57.  94.  106,  la  versione  dei le  33  osservazioni  clin'cheche  l'Hering 
avea  aggiunto  alla  patogenesia  deirApis,  e  riassumendo  per  bene  le 
indicazioni  dedolte  o  deducibili  da  es»a  (vedi  pure  Rivista  Omiop. 
1862,  p.  177).  —  Gli  anlicbi  non  pensarono  mai  ad  usare  per  interno 
cotesto  veleno,  ne  i  tossi^ologi  moderni  a  studiarne  gli  effetti  sugli 
animali.  La  polvere  secca  délie  api,  come  il  loro  infuso,  erano  rimedij 
in  uso  presso  il  volgo  di  alcune  contrade,  e  creduti  specialmento  ef- 
ûcacl  nella  stranguria,  nelle  solTerenze  degli  organi  orinarii  in  génère, 
nelie  aiTezioni  idropiche,  e  nel  defluvio  dei  capelll.  Sperimentata  in- 
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lernament^  i  suoi  effetti  puri  si  palesarono  sopratutto:  1.°  sulle 
funzioni  morali  ed  intellettuali  ;  â.^sal  sistemasessuale  délia  donna; 
*\^  sulle  \ieorinarie;  4.^  sulla  pelle,  ecc.  producendo  infiaramazioni, 
jngorgbi,  dolori  nevralgici,  idropi,  a  varie  lesioni  funzionali.  Ond*è 
che  applicata  clinicamente  essa  mostrossi  già  eflicacissima  in  moite 
e  varie  forme  morbose,  e  in  particolare:  a)  Nelle  idropi  di  di versa 
natura;  edemi  ed  asa^^,  anche  con  orine  albuminose,  Degni  di  nota 
sono  i  casi  pubblicati  da  Joslin  inlorno  air  efficacia  deirapis  2.^ 
3.^  12,^  dil.  neiralbuminaria,  e  dallo  stesso  Josfin,  da  Scbûllz,  e  da 
Teller  nellMdrope  scarlatinosa  {Tke  Monih.  Hom,  Rev.  IV,  311,  33i. 
AltschuVs  Mon,  VllI  ag.  Allg.  Hom.  Ztg.  LXIV.  8)  ;  e  non  nieno  notevoli 
quelii  rifiTiti  dal  dott  Nanklvell,  il  quale  in  unaepidemia  di  scar- 
lattina  maligna  dominante  a  Penzance  nel  1863,  ebbo  ad  osservare 
i  beneflci  eflfetti  deli'apis  (3.^)  non  so'o  neir  idrope  rénale  conse- 
guente,  ma  nell'  invasione  stessa  délia  malattia  :  anzi  egli  crede  che 
Tapis  sia  di  grandissimo  soccorso  solo  nelio  stadio  eruttivo  délia 
scarlattina ,  non  avendone  egli  osservato  a  gran  pezza  quando  le 
ghiandole  erano  già  enûate  o  quando  la  laringe  era  molto  compro- 
messa.  Délie  sue  facoltà  profîiattiche,  poco  di  certo,  se  non-di  bene, 
egli  puô  dire.  La  bellad,  nelTepidemia  in  discorso  non  avea  fatlo 
buonai  prova  ne  corne  profllalico ,  ne  corne  curativo  ;  l'apis  invece 
assai  meglio.  Ben  venuta  dunqite  Tapis  nelle  épidémie  refraltarie  a 
belladonna  {Tke  Month.  Hom,  rev,  YIII,  30).  —  b)  Nei  reumatismi  e 
nelle  névralgie,  caratterizzate  dal  dolore  che  si  aggrava  durante  il 
riposo  e  ptT  il  caldo,  e  che  diminuisce  sotto  il  moto  e  le  applica- 
zioni  d*acqua  fredJa  (vedi  alcunicasi  nelTora  citataRivislaVI.  227; 
e  nella  Rivista  omiop,  1861  p.  31  ;  s'usô  delTapis  alla  3.*»  dil.).  Eidherr. 
se  ne  valse  çon  inolto  successo  nelle  emicranie,  accompagnate  da 
delirio,  fotofobia,  midriasia,  turgore  vascolare  degli  occhi  ecc.  (AUy. 
H.  Ztg.  LX.  20  e  seg  )  —  c)  Nelle  eruzioni  ortlcarie  ;  nei  furunculi  che 
si  molliplicano  ;  nelle  risipole  faciall.  Sterrî  ne  usô  in  questi  casi  con 
successo,  alla  3.»  ed  alla  6.»  dil.  {N.  Zlschr,  /*.  Hom.  KUn,  1860,  p. 
6i,  32)  —  d)  Nelle  conseguenze  da  esantemi  ripercossi  o  maie  usclii 
—  e)  In  varie  specie  d'oflalmia ,  in  quelle  segnatamente  di  nalura 
reumalica,  con  gonfiezza  edematosa  délie  palpebre,  eseoriazione  degli 
angoli  0  degli  orli  palpebrali,  agglutinamento  durante  la  noUe,  do- 
lori brucianti  o  lancinanli,  fremiio  del  gloho  delVocchio  segnatamento 
la  noite.  Lesioni  varie,  quali  orzoli,  inle,  cheraiite,  stafiloma,  ftslole 
lagrimali,  opacilà  e  cicatrici  délia  cornea  ecc,  I  doltori  Gabalda,  Escal- 
lior,  Meyer,  lodansi  delTapis  princlpalmente  neWoftalmia  scrofolosu 
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(Art  Méd.  XIV.  442);  il  dott.  Stens  neWoftalmia  egiziacaf  esterna- 
mente  alla  1.^  o  alla  3.^  dil.,  e  contemporaneamente  per  interno 
alla  30.»;  egli  l'afferma  effieacissima  (Bull  Soc.Med.  Hom,  IV,  527); 
Escallier  nella  cheratiie  ulcerosa  acM<a,  alla  6.^  12.^  30.^  (Art 
Méd.  XI,  386);  il  dott.  Meyerpubblicô  un  casointeressantissimo  di 
lupus  dflta  palpebra  inferiore  sinistra,  trattato  e  guarito  coll'apis 
4.*  e  30*  înternamente ;  egli  assicura  di  avère  otienuto  buonissimi 
risultati  daU'apls,  sopratutto  nelte  affezioni  oculari  in  cui  i  follicoli 
pilosi  dei  cigli  sono  lesi,  per  esempio  neirectropion ,  tylosis,  tra- 
coma  e  madarosi  dei  cigli.  Cotesta  affezione  dei  follicoli  pilosi  e 
dei  baibi  dei  capelli  è  caratteristica  anche  nella  sua  patogenesia , 
ove  leggesi  délia  caduta  dei  capelli  che  Tapis  provoca.  Neiroftalmia 
scrofolosa  egli  induce  una  modificazione  taie  che  sulphur  in  seguito 
vale  a  torla  di  mezzo  (Allg.  H.  Ztg.  LXIII,  17)  ;  e  casl  più  o  meno 
probanti  di  guariglonedi  oftalmie  scrofolose,  di  catarrali,  di  panno,  ecc. 
mediante  apis,  generalmente  amministrata  alla  3.*  dil.  e  qualche 
volta  anche  per  esterno,  non  ne  mancano  (Sf,  Ztschr.  f.  F:om,  Klin. 
1860,  pag.  87.  1861,  p.  48.  80.  128).  —  e)  Nelle  infiammazioni  délia 
lingua  e  délia  gola:  e  noteremo  un  caso  û*angina  faucium  ftegmo- 
nosa,  cbn  sopore,  cianosi,  ecc.  trattata  feli cémente  coll'apis  i.^{Allg. 
Hom.  Ztg.  LXI,  3. 5)  —  /)  Nelle  diarree  acute  e  croniche  —  g)  Nelle 
sofferenze  emorroidarie  —  h)  In  diverse  affezioni  délie  vie  orinarie  e 
degli  organi  sessuali  femminili:  ninfomania,  ovarite  {N,  Ztschr.  f. 
H.  Klin,  1860,  p.  192)  :  in  alcune  malattie,  anche  chirurgiche,  délia 
prostata,  secondo  Hellmuth  (Amer.  Hrnn.  Rev.  1863,  apr.)  —  i)  In 
alcune  affezioni  délie  vie  respiratorie,  quali  :  edema  délia  laringe, 
pleuriti^  idrotorace  ed  idroperieardio.  Ne  laceremo  che  Tapis  trovô 
lodatori  nella  méningite  granulosa,  nel  tlfo  addominale,  nelle  febbri 
intermittent!,  nella  crosta  latlea,  ecc.  (N,  Ztschr.  f.  H(ym,  Klin,  1860, 
p.  15.  64.  143.  151).  —  In  générale  Vapis  è  una  sostanza  che  pei 
suoi  caratteri  terapeutici  s'avvicina  più  o  îneno  a  Merc.  Hep.  sulph. 
Graph.  Caqth.  Ars.  Ferr.  Therid.  Natr.  mur.  e  Ammon.  mur.  Ha  pure 
qoalche  analogia  colTArn.  iit  quanto  cotesto  rimedio  si  accosta  a 
Natr.  mur.  per  la  sua  efficacia  contro  le  fatiche  e  gli  sforzi  mu- 
sculari.  In  questi  casi,  apis  è  indicata  specialmeiite  da  quelT  indeho- 
limenlo  e  stanchezza  dolorosa  che  si  manifesta  in  primavera,  dopo 
il  minimo  sforzo,  con  accessi  di  vertigine  o  pallore  e  freddo.  È 
questà  una  indicazione  che  fa  delTApis  un  rivale  di  Lachesis  e  so- 
pratutto di  Crotalus.  —  Del  resto  egli  sarà  prescelto  quando  nelle 
forme  morbose  sovrascritte  si  noteranno,  oltre  le  indicazioni  che 
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accennammo,  i  segni  seguenti  :  sensibilità  eccessiya  delle  parti  ma- 
late  alla  pressionr;  debolezza  e  spossamento ,  in  ispecie  al  dorso^ 
con  treniore,  nécessita  di  coriearsi  per  terra,  pallore,  freddo,  verti- 
gine  0  vomito:  fantasmagorie  di  viaggi,  di  voli  nelVaria,  agitazione 
nella  seconda  motà  délia  notte ,  o  sonno  assai  prolungato  nel  mat- 
tino  ;  dolori  brucianti  e  lancinanti  nelle  parti  affette  ;  orrore  del- 
l'aria  a  per  ta;  sensibilità  eccessiva  al  minimo  tatto  e  alla  pressione 
esteriore;  esacerbazione  delle  sofferenze  per  ilcalore,  miglioramento 
per  rapplicazione  deU'acqua  fredda;  miglioramento,  stando  seduti, 
dei  dolori  che  si  esacerbano  stando  coricati;  sollievo  dalla  maggior 
parte  degli  incomodi  camminando  e  movendosi  ;  sofferenze  )a  sera, 
e  in  ispecie  vertigini,  dolor  di  capo,  dolori  agli  occbi,  odontalgie^ 
coliche,  raucedine,  tosse ,  brividi  e  calore;  sofferenze  nottume  agli 
occhi  e  al  petto;  nel  mattinOy  diarrea,  dolori  di  ventre,  di  testa,  e 
freddo.  Lo  si  troverà  assai  spesso  indicato  ed  utile  nelle  affezioni 
sopratulto  dei  fanciulli  e  delle  donne. 

Apoc-yniam  androseiemifoliTar^^*  Pope  lo  trOVÔ  Uti- 
lissimo  nella  rigiditd  e  paralisi,  in  seguito  a  reamatismo  acuto,  con 
ardore  notturno  e  tendenza  airenflagione.  N,  Amer,  Journ,  febr.  i86i. 

Ambra,  (succino).  Parlando  delle  sperienzedel  dottorDonet  in- 
torno  all'uso  dei  succino  nella  coclussia,  nelle  coliche,  e  nelle  con- 
vulsioni  délia  prima  dentizione ,  il  dottor  Jousset  osserva  corne  le 
colicbe  siano  un  accidente  dei  primi  mesi  piuttosto  che  délia  den- 
tizione, e  che  sarebbe  necessario  dire  in  quali  forme  convulsive  il 
succino  àbbia  valso;  dei  resto  V ambra  grigia  essere  molto  più  in- 
dicata  deWamhra  gialla  neirasma,  nella  coclussia  e  nella  tosse  co:?- 
vulsiva,  UArt  Méd.  XVIII.  449. 

Amm.orLi\am.  carlDoxiicTarrL.Nuovesperimentazioni  pure 
dei  prof.  Martin ,  di  Jena  (Hom,  Vjschr.  X.  I.;  :  Aegidi  lo  predilige 
ad  alta  diluzione,  nella  raucedine  catarrale  e  neU'afonia,  massime 
dei  cantanti  {Âltschul's  Mon,  VIII.  2.).  Irvin  richiama  nuovamente 
Tattenzione  suiromiopaticità  dei  carbonato  d'ammoniaca  nella  scar- 
lattina  (The  Month.  Hom.  Rev.  VI  249). 

Argenfiam.  nitricvim..  La  nostra  Materia  medica  com- 
prende  roolti  rimedii,  dei  quali  le  patogenesie  sono  ancora  fram- 
mentarie  ed  imperfettissime,  e  sarebbe  quasi  impossibile  inferirne 
quelle  indicazioni  che  pure  Tesperienza  clinica  ci  addita  empiri- 
camente  ed  in  digrosso.  Le  storie  di  guarigioni,  ottenute  dietro  taie 
scorta,  non  sono  perô  raeno  importanti  in  quanto  che  valgono  ad 
inculcare  sempre  più  la  nécessita  di  nuovi  e  completi  sperimenti 
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puri,  câpàci  di  disegnarci  al  vivo  le  caratteristicbe  del  rimedio,  e 
pertanto  le  sue  esatte  indicazioni  nelle  malattie.  Di  tal  numéro  sono 
i  casi  narratl  dal  doft.  Gross,  di  Regensburg,  nel  suo  scritto  sugU 
usi  déiVArgen.  nitr.  nella  Corea  {Allg.  H.  Ztg.  LXIV.  123,  e  seg.).  Il 
Gross  alludeagli  sperinienti  deW  Argen.  nit.  (in  Oester.  Zeit.),  fTaLm- 
mentarii,  come  ognun  sa,  e  ammette  francamente  chefra  isintomi, 
ivi  ricordali,  ve  n'ha  ben  pochi  che  potessero  giustiflcare  V  am- 
ministrazione  del  rimedio  nei  casi  di  corea  ch'  egli  trattô.  Una 
certa  somiglianza  tra  il  carattere  ganerale  délia  corea  e  l'azione  ge- 
nejale  dell'ar^.  nit.  egli  nondimeno  la  trova.  Accenna  il  fatto  no- 
torio  délie  guarigioni  di  corea  non  raramente  ottenute  dagli  allopa- 
tici  mediante  il  nitrato  d'argento;  e  infine  entra  nei  particolari  di 
parecchi  casi  di  corea  maggiore  e  minore,  alcuni  dei  quali  gravi s- 
simi,  da  lui  curali  coo  molta  rapidità,  coir  argen,  nitr.  dalla  4.^ 
alla  12.^  dil.  Da  tali  casi  e  da  molti  al  tri  trattati  dallo  stesso  Gross 
con  rimedii  diversi,  egli  crede  poter  concludere  cbe  la  corea  è 
molto  raramente  intraltenula  dair  elmintiasi ,  e  cosi  pure  le  né- 
vralgie e  le  nevrosi  concomitanti  ;  Tuscita  dei  vermi  non  avère 
alcuna  influenza  sul  decorso  délia  corea.  Del  resto  questa  ma- 
lattia ,  die'  egli ,  d' ordinario  guarisce  spontanea mente  ;  in  alcuni 
casi  nei  quali  *non  trovando  indicazioni  précise  per  un  rime- 
dio ,  amministrai  dei  globuli  inerti ,  il  malato  fini  col  ricupe- 
rarsi  in  pocbe  settimane.  Perciô  le  guarigioni  di  corea  hanno 
spesso  poco  valore  e  non  devonsi  cohsiderare  come  l'opéra  del- 
l'arte  se  non  quando,  nei  casi  gravi,  il  miglioramento  si  pronun- 
ciô  pocbe  ore,  o  tult'al  più  due  giorni  dopo  l' amministrazione  del 
rimedio  indicala  —  Non  meno  important!  sono  le  sperienze,  citate 
da  quasi  tutti  i  diarii  omiopatici,  intorno  agli  eflfetti  curativi  del- 
Varg.  nitr.  nejla  paralisi  spinale  progressiva^  e  nella  iabes  dorsalis. 
Wunderlich,  Charcot,  Vulpian,  Salomon  (di  quest'ultimo  vedi  Topu- 
scoio.  De  Vemploi  du  nitrate  d'argent  dans  le  traitement  de  l'ataxie 
locomotrice  progressive,  Strasbourg,  1863),  pubblicano  casi  di  miglio- 
ramento e  di  guarigione  più  o  meno  probant!.  Amministrato  alla 
dose  di  un  ventesimo  ad  un  quinto  di  grano  «  tutti  i  malati  pro- 
varono  qualcuno  degli  effetti  patogenetici  del  rimedio.  In  générale 
un'ora  circa  dopo  l'araministrazione  délia  dose,  essi  risentivano  un 
serpeggiare,  un  balzare  in  varie  parti  del  corpo,  ma  specialmente 
(e  spesso  quasi  esclusivamente)  nelle  parti  paralizzate;  siccbè,  come 
i  pazienti  s' esprimevano,  egli  pareva  •  lavorasse  dentro  le  loro 
membra.  »  Goiesto  fenomeno  durava  spesso  due,  tre  ore.  Inoltre,  in 
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un  caso  osservavasi  anche  un  suhsultus  tendinum  nelle  estremità 
inferiori.  In  altri,  pochi  giorni  dopo  cominciato  il  trattamento,  ap- 
pariva  un*eruzione  cutanea  crostosa  e  pruriginosa,  estesa  a  tutto  il 
corpo,  ma  specialmente  aile  estremità,  e  che  perdurava  gran  tempo.  > 
Brit.  J.  of  Hom.  XXI,  341.  337.  ,—  Malgrado  il  difetto  di  sperimenti 
puri,  Pemerl  fra  i  nostri,  s'industria  di  fissare  le  indicazioni  di  que- 
sto  rimedio  nelle  aflfezioni  del  \enlricolo  (JV.  Ztschr,  f.  Hom,  KUn, 
1861,  p.  170).  Ognun  sa  che  è  appunto  in  coteste  affezioni  che  Tal- 
lopatia  ha  fatto  un  deplorabile  abuso  del  nitrato  d'argento;  e  chi 
Yolesse  ascoltare,  dalla  bocca  stessa  degli  allopatici,  ci6  ch'  egli  è 
capace  di  fare  per  se  stesso  sulle  vie  digerenti,  chi  volesse  persua- 
dersi  come  Varg.  nitr.  produca  le  gastralgie,  le  gastriti  croniche,  i 
vomili  violenti,  le  diarree,  e  le  dissenterie  ribelli,  ch'egli  per  que- 
sta  ragione  appunto  puô  guarire,  non  ha  che  a  meltere  gli  occhi 
sugli  studii  del  doltor  De  Parseval,  A  la  recherche  d'une  thérapeuti- 
que (Bullet  Soc.  Méd.  Hom.  II.  109)  :  e  chi  volesse  sapere  perché 
Varg.  nitr.  sia  spesso  riescïto,  e  forse,  come  dice  Pereira,  riescito 
più  spesso  d'ogni  altro  rimedio,  a  guarire  l'epilessia,  non  ha  che  a 
ricordarsi  della  specie  d*  epilessia  che  il  nitrato  d' argento  a  dosi 
to>siche  ha  prodotto  in  qualche  caso.  (Homoeopathy  amongst  the 
Allopalhs  by  John  Drwmwond,  Londra,Turner,  1861,  p.  3.9.)  Del  resto, 
tossicologia  a  parte,  non  mancano  al  pratico  le  occasioni  di  osser- 
vare  qualche  nuovo  fenomeno  puro  del  nitrato  d'argento,  cosi  alla 
moda,  cosi  volgari  ne  sono  le  applicazioni  topiche  in  tante  affezioni 
vere  e  supposte,  della  faringe,  della  laringe,  della  vagina,  e  delFu- 
tero.  Ripetute  osservazioni,  dice  a  quest'uopo  il  dottor  Dunham,  mi 
convinsero  che  il  nitrato  d*argenlo,  applicalo  alla  cervice  deirutero 
produee  spesso  sintomi  speciali  alla  regione  degli  occhi  e  sull'appa- 
rato  respiratorio,  i  quali  malgrado  la  loro  sorgente  impura  (cioè  os- 
servati  in  indiyidui  infermi)  ci  chiariscono  la  sua  azione  su  cote- 
sti  organi,  e  ne  additano  i  suoi  usi  terapeulicj.  The  Monthly  Hom. 
Rev.  VI.  629.  Noi,  per  parte  nostra,  ebhimo  a  lodarci  mollissimo 
deiruso  interno  (6.*  12.^  dil.)  àeWarg.  nitr.  in  alcuni  casi  di  oftal- 
mia  scrofolosa ,  e  granulosa  :  e  Grauvogl  pubblicava  di  récente  al- 
cuno  slorie  di  nevrosi  varie  e  ribelli  superate  felicemente  coU' Argent, 
nitr.  alla  2.»  dil.  Allg.  Hom.  Ztg.  LXVllI  7.  8. 

Arnica.  Gli  usi  esterni  di  cotestaL  panacea  iapsoritm  richiama- 
rono  spesso  Tatlenzione  sulla  sua  facoltà  di  produrre  eruzioni  cu- 
tanée, eritemi,  risipole,  talvolta  gravissime,  perfino  gangrenose.  Non 
ricorderemo  storie  vecchie,  per  quanto  autentiche.  y  dottor  Oza- 
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iiam  pubblicava  tre  casi  di  risipola  prodotta  dall'uso  esterno  delIa 

liniura  d'arnica  [L'Art  Médical  XIII.  354),  e  che  percorsero  i  loro 

stadii  regolarmeiite,  come  le  risipole  da  cause   diverse,  per  quanto 

moderate  dairuso  del  rhus  iox.  e  della  hellad,  Egli  distingue  quattro 

varietà  d'eruzioni  aile  quali  puô  dar  luogo  il  conlatto  deir  arnica, 

e  sono  :  Veruzwne  hollosa  e  fiictenoide,  Veruzione   miliare,  la  papu-^ 

losa  e  la  liscia,  «  Cotesta  sostanza,  dic*egli,  potrà  quindi  essere  usata 

oisiopaticamente  per  combattere  simili  eruzioni  ;  ma  la  sua  indica- 

zione  più  précisa  sarà  la  risipola  multiforme,  in  cui    moite  di  cote- 

ste  varietà  saranno   riunite  sullo  slesso'  individuo.   L'  arnica  è  il 

solo  rimedio,  ch'io  sappia,  il  quale  produca  cotesto  fenomeno  d'un 

modo  cosl  distinto.  »  Notevoli  sono  pure  i  casi  û*eritema  riferiti  re- 

œntemente  dal  dott.  Hoppe  di  Basilea  (iV.  Ztschr.  f,  Hom,  Kiin,  1864» 

p.  5).  Noi  abbiamo  conosciuti   alcuni  individui   ai   quali   Tarnica, 

anche  per  olfazione,  riesciva  intollerabile,  ned  era  loro  possibile,  senza 

gravi  inconvénient!,  avvicinare  individui  trattati  colla  tintura  di  que- 

sta  sostanza.  «  L'aftiica,  produce  in  me,  scriveami  un  mio  cliente,  il 

cattivissimo  effetto  di  una  risipola,  e  benchè  me  ne  guardi  sempre 

attentamente,  m'  è  succeduto,  non  ba  guari ,  che   baciando  il  mio 

bifflbo  pel  quale  erasi  di  récente  fatto  uso  deirarnica,  ebbi  a  rico- 

noscere  da  una  molestissima  gonliezza  del  naso  e  degli  occhi,  che  la 

mia  intoUeranza  era  stata  messa  ad  unar  nuova  e  dura  prova.  » 

la  camphora  raccomandata  quale  antidoto  da  Hahnemann,  valse 

assai  meglio  del  cocculw,  raccomandato  dal  dottor  Teste.  —  E  i 

casi  abbondano.  11  dottor  Yeldham  narra  va  recentemente  di  una  si- 

goora  sottoposta  a  lozioni  d*arnica,  ch'essa  sopportava  assai  bene; 

noQ  cosi  la  sua  camerlera^  la  quale  alla  quarta  lozione   era  colta 

âa  un  violento  attacco  di  risipola  alla  faccia ,  malgrado  le  cautele 

usate  per  salvarsi  da  una  azione  ch'  essa  avea  già  più  volte  cono- 

sciuta  infensa  alla  sua  sainte.  Le  emanazioni  dell*  arnica  erano  ba- 

^te  a  riprodurre  la  risipola  t  —  Siamo  nel  regno  délie  idiosinera- 

sie,  meno  infrequenti,  come  ognun  vede,  di  quello  si  credesse  ven- 

t'anni  sono;  e  sia  pure;  ma  il  citato  Yeldham,  confermando  le  os- 

senazioni  del  dott.  Dunn,  medico  deirospedale  Omiopatico  di  Don- 

caster,  opina  che  le  affezioni  cutanée  deirarnica  si  notano  assai  più 

fVe$$o  negli  individui  corpulenti,  ricchi  di  adipe,  che  non  nei  magri  e 

s^At,  e  che  le  persone  di  carnagione  oscura,  bronzata,  sono  assai  più 

suscettibtli  all'azione  irritante  deirarnica  che  non  le  persone  di'cute 

delicata  e  bianca;  inoltre,  che  l'arnica  applicata  alla  superficie  spo- 

gliata  del  tessuto  cutaneo^  non  isvolge  cotesti  temuti  effetti  ;  ciô  che 
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yale  a  dire,  secondo  noi,  cbe  Tarnica  applicata  quando  'occorre,  guari^ 
sce  e  non  ammala.  11  Yeldham  proseguendo  nelle  sue  buone  Osserva- 
zioni  sulla  Chirurgia  modificata  daWOmiopatiaj  insiste  sulla  néces- 
sita délia  pronto,  immediata  applicazione  deirarnioa  nei  casi  di  contu^ 
sione,  ferlte,  Jacerazioni,  fratture,  commozioni,  ecc.  afûne  di  tirarnâ 
tutti  i  mirabili  partiti  di  cui  è  capace.  (Annals  and  Transactions  ofthê 
BriL  Hom,  Soc.  I,  145  e  seg.).  Cotesti  partiti  mirabili  sono  un'altra 
Yolta  inneggiati,  e  diciamo  pure  comprovati  dal  dottor  Perrussel^ 
colla  scorta  di  casi  nei  quali  la  cbirurgia,  sorridendo  deir  arnica^ 
avrebbe  creduto  foUia  rinunciare  al  suo  coltello  {Bullet,  de  VArt  de 
gttérir  III,  185.  203.  233.)  :  e  lo  stesso  dottore  prosegue  studiando  i 
sintoroi  caretteristici  pei  quali  Tarnica  puô  essere  raccomandata  in 
alcune  malattie,  nei  le  quali  aU'arnica  non  si  suole  pensare.  Cotestoi 
affare  délie  caratteristicbeè  purenuovamente  trattatodaU'iïomoéopa- 
the  Belge,  1862,  p.  119.  Ma  acoteste  caratleristiche  troppo  spesso  di 
fantasia^  preferiamo  quella  messe  di  casi  pratici  cbe  comprovano  vie- 
meglio  le  virtù  curative  delT  arnica,  nei  morhus  maculosus  Wher- 
Ikofii,  nelle  commozioni  cerebrali,  nelle  paralisi  traumaticbe,  nelle 
blefariti,  ecc.  {N.  Ztschr,  f,  Hom.  Klin.  1860  p.  127,  184.  1861, 
p.  80. 128. 155);  fra  i  quali  casi,  meritanoparticolare  menzione  quelli 
maestrevolmente  tralteggiati  dal  citato  dottor  Hoppe,  e  tutti  rife- 
rentesi  a  lesioni  traumaticbe.  (N.  Ztschr.  f.  Hom.  Klin.  1862,  p.  81,1 
89,  100,  107,  117,  134,  149,  155,  165;  1863,  p.  53,  62,  77,  109,çl32, 
139.)  E  i  prossimi  rieditori  o  rifacitori  délia  patogenesia  deirarnica, 
non  dimenticberanno  di  mettere  a  loro  luogo  i  preziosi  risultati 
dègli  sperimenti  puri  instituiti  dal  dottor  A.  Szontagb,  di  Pesth,  e 
pubblicati  nello  stesso  N.  Ztschr.  f.  H.  Klin.  1862,  p.  9,  20,  25,  33. 
ArsexiicxinoL  albiam.  Ancbe  la  letteratura  degli  arsenicali 
si  ô  ultimamente  arriccbita  di  molti  e  pregevolissimi  studii  per 
opéra  delta  scuola  nostra.  Citeremo  fra  i  principali  quelli  del  dottor 
Rotb;  Arsenicum  ex  usu  in  morbis.  (Hom.  Vjschr.  XI,  249).  — 
I  sintomi  deir  avvelenamento  arsenicale  e  la  critica  deila  pato- 
genesia babemanniana  deU'arsenico  (Id.XII,  25).  —  Le  contribuzioni 
allo  studio  délia  sua  azione  iisiologica,  per  Bucbmann  (Id.  X,  li9)* 
—  Gli  studii  del  professore  Imbert  Gourbeyre  su  alcnni  sintomi 
deirarsenicô  e  sulle  acque  minerali  arsenifere  (Art  Méd.  XVII 
<  XVIII.  Bullet.  Soc.  Méd.  Lom.  IIIJ.  —  Suir epistassl  arsenicale 
(Art  Méd.  XIX.  Bullet.  Soc.  Méd.  H&m.  IV).  Suirarsenico  nella 
contrattura  délie  estremità  (Art  Méd.  XV).  Sul  suo  uso  nella 
nefrite  e  neiralbumlnurla  scarlattinosa;studi  del  dottor  Bourgeois, 
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e  nuoye  tonsiderazioni  del  medesimo  Imbert  SuU*azione  deirArse- 
nico  aile  parti  genitali  [Art  Méd.  XX  12a,  193)  ecc.  E  potremmo  ci- 
tare  un  quaranta  nuovi  casi  clinici  apparsi  nei  nostri  diarii  dal  1860 
in  qua;  ma  essendo  nostro  intendimento  d1  pubMicare  nel  prossimo 
anno  un  Commentario  completo  intorno  alla  materia  medica  pura 
degli  arsenical!,  il  qoale  renderà  ragione  di  tutti  i  matfîriaU  vecohi 
e  nuovi  che  li  riguardano ,  crediamo  inutile  di  dimorarci  inaggiur 
tempo  a  renderne  ragione  ancbe  in  questo. 

Ar-cuad-o  ma.-u.ritaxiica..  Canizzola,  Sandhalm,  Gli  speri- 
menti  puri  instituiti  dal  dottor  Patti  Gbagon   (colla  tintura  prepa- 
rata  mediante  la  radice  di  questo  arbuste,  che  cresce  nei  boscbi  di 
Partinico  e  predilige  i  terreni  sabbiosi),  rimontano  fine  al  1856; 
ma  solo  nel  1863  apparve  neWHomôopathische  Arzneimittellehre,  la 
sua  patogenesia  riordinata  dal  dottor  G.  0.  Kleinert.  —  Alla  dose 
di  4  a  6  goccie,  la  tintura  produce  doJori,  punture,  prurito,  vicende 
di  caldo  e  di  freddo,  nausea,  spasmi,  sudori,  che  doi»o  alcune  ore 
di  durata  cessano  interamente,  dando  luogo  più  tardi  airevoluzione 
di  nuovi  sinlomi:  i  cutanei  pei  priini,  quiiidi  1*  inûammazione  degli 
occbi ,  lo  stato  febbrile ,  il  corizza,  ecc.  e  per  ultime  Tedema  délie 
estremità  inferiori.  Le  feci,  dapprima  dure,  diventano  diarroiche; 
la  diarrea  intensa  e  ribelle  si  osserva  specialmente  nei  fanciulli.  Il 
polso  nelle  prime  ore  elevasi   a  90  e  più,  per  ridiscendere  più 
tardi.  L'otite  si  palesa  con  traûtture   interne,   e  si  estende  al- 
Toreccbio  esterno,  teiminando  con  prurito  e  uscita  di  sangae;  il 
corizza  è  acquoso  da  principio,  gli  succède  una  forte  secrezione  di 
muco  verde,  e  inline  di  masse  di  mnco  bianco.  È  notevole  Tazione 
che  Varundo  svolge  su  tutte  le  mucose ,  degli  occbi ,  deir  oreccbio, 
del  naso,  del  palato,  ecc.  —  Ancora  poco  note  nei  suoi  usi  tera- 
peutici,  il  dottor  Patti  lo  preconizza  tuttavia  sopratutto  nelle  gravi 
diarree  dei  bambini  all'epoca  délia  dentizione,  e  nei  catarri  cronici. 
AtropiniarrL  sialplxiariciam.  La  nostra  scuola  va  dé- 
bitrice al  dottor  Martin  Eidherr,  di  Yienna,  di  nuovi  sperimenti  fi- 
siologici  su  questa  sostanza  (Allg.  Hom.  Ztg,  LX,  N.  1  a  7.  L'Art 
Méd.  XII,  38, 124j.  Non  è  un'esposizione  dogmatica  deirazione  pura 
àélV  altropina  la  sua;  è  la  narrazione  di  sperienze  instituite  dal- 
l'autore  su  se  stesso,  alla  quale  fan  seguito  un  epilogo  dei  rlsultati 
ottenuli  collo  stesso  alcaloïde  dal  prof.  Schroff,  e  le  deduzioni  pa- 
lologiche  che  TEidherr  conforta  d'osservazioni,  lequali  stablliscono 
il  valore  terapeutico  dell'atropina  al  letto  del  malato.  •  Schroff  che 
calcola  essere  cotesto  alcaloïde  délia  belladonna  trenta  volte  più 
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attivo  (lella  radice,  e  sessaou  piu  délie  roglie  della  pianu  madré, 
dice  nel  suo  Tratiaio  di  rarmacologla  (Vienna,  1SS6,  p.  SOI)  cbe  una 
goccia  di  un  liquido  composlo  dl  atrop.  O.r  OOS,  alcool  300  goccle, 
acqua  distlllata  400  goccie,  inslillata  iip.ll'occhio,  basta  a  dilatare  le 
pupille  per  to  spaiio  di  due  giomi.  Ciù  cbe  prova  evidentemente 
cbe  una  dose  inQnitesIma  pud  spesso  indurre  neH'brganisDio  sano 
inodiiicazioni  pnteniissime;  cbé  se  noi  cerclliamo  guanto  d'atropina 
si  contenga  in  ciascuna  goccta  dd  suddetlo  liquido,  Iroviama  per 
risultah),  pigliando  0  gr.  05  per  un  grano,  1(6000  di  grano;  e  se 
cotesia  dose  basla  a  provocare  per  due  giorni  una  dilatazione  per- 
manenle  deUa  pupilla,  quauto  poca  non  sarà  la  quaniità  necessaria 
ad  affetlare  un  organismo  malatol  Epper6  la  meraviglia  è  grande 
quaudo  l'onorevole  profcssore,  convinto  tuttavia  detrattivltà  di  dosi 
cosi  deboli,  sogglunge  nellostessocapitolo;  pecu«o  inlerno  m sctogiic 
MM  grano  d'alropina  in  una  dramma  di  alcool  e  se  ne  dà  una  goecia 
0  duel  E.  cotesta  dose  puô  nondimeno  essera  capace  di  svolgere  vio- 
lentemenle,  neit- organisme  malato ,  l'azjone  propria  del  medica- 
meoto,  ed  aggravare  inutilmente  1  dolori  del  pazienle.  Del  resta 
è  lo  slesso  Scliroff  che  confessava  non  etsere  possibile  scoprire  U 
vere  forze  dei  medicamenli,  per  la  via  chimica  a  per  guella  degli 
spenmmti  at  lello  dH  malati;  la  vera,  la  sola  titOi  eisere  la  jtfiolo- 
gica.  •  Cbe  vale  a  dire,  quelladi  Ibboemann.  —  Citatl  gli  speri- 
menti  di  ScbroD,  Eidberr  reca  I  proprii,  cominciati  con  tre  grani 
délia  4."  poi  colla  3,^  trituraztone ,  e  proseguiti  per  lo  spazlo  di 
circa  due  mesi ,  salendo  flno  ad  otto  grani  délie  suddette  tritura- 
zioni:  la  narrazioue  e  le  osservazioni  sulle  condizioni  del  poiso, 
della  respirazione,  della  caloriQcazione,  délie  secrezionlj  sono  ac> 
curatissime.  Riepilogando  la  siatamatologia  deiralropina,  essa,  dice 
egif,  rivela:  1)  le  sue  intime  relazioni  col  cervello  e  il  nàdollo,  tccHanào 
in  esii  una  eialtazione  seguifa  da  un  passaggiero  aJAattimenlo, 
L'eccitazione  è  Indlcata  datl' insonnia,  dal  sognl,  dalle  scosse  nelle 
membra;  l'abbattimento  dalle  verligini,  dal  peso  e  daH'ingombro 
del  capo,  dal  blsogno  di  dormire,  di  giacere,  dall'  impossibilità  del 
lavniYi  mentale,  ecc.  Uno  slata  intermedio  è  indicalo  darimpossi- 
addormenlarst,  senza  tuttavia  poler  aprire  gli  occhi:  3)  Esta 
viDiMime  tra/Utare  al  capo,  sopralutto  alla  base  del  cranio, 
pra  degli  occhi  e  nelle  tetnpla:  3)  Agitée  sugli  oeciti,  produ- 
iltmioni  ottkhe ,  dilalaziOTiB  detle  pupille,  mutazloni  nella 
legll  oggeiti  durante  i  sugni,  ed  ancbe  durante  la  veglia: 
lun'azione  eccitante  sulla  mueosa  degli  o'gani  respirolorii; 
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tosse  secca>  costrizione  alla  gola,  difficûltà  délia  deglutizione  : 
5)  Agisce  sul  ventncolo;  disgusto  délie  carni  e  della  birra,  famé 
continua  e  senso  di  vuoto  al  ventricolo  che  gli  alimenti  non  cal- 
mano,  desiderio  d' alimenti  salati  :  6)  Modifica  il  morale,  Morosità, 
scontentezza ,  agitazione  interna,  angoscia,  corne  se  s'avesse  com- 
messo  un  delitto  :  7)  Agisce  sulla  sensibilUà,  Vicende  di  freddo  e  di 
caldo;  freddo  interno  con  caiore  esterno  intenso:  S)^Aumenta  la 
sete.  9)  In'seguiXo  ali'ingestionepiù  abbondantedi  liquidi,  la  quan- 
tità  délie  orine  aumeiitasi;  ma  non  v*ha  un*azione  diretta  dell'atro- 
pina  sui  reni  :  iO)  Il  sislema  vascolare  è  poco  impresmnato,  Una 
sola  Yolta  il  polso  si  elevô  a  96 ,  e  sotto  1*  influenza  di  un  inci- 
piente  rafifreddore:  li)  Costipa  il  ventre, —  Studiando  più  davvicino 
cotesti  sintomi,  vedesi  che,  riuniti  in  vario  modo>  ponno  formare 
alcuni  gruppi  somiglianti  a  certi  stati  morbosi  naturali:  per  es.: 
A)  Ad  una  forma  di  malattia  dei  nervi  del  senso,  £  V  Eldherr  rife- 
rendosi  ai  sintomi  da  lui  registrati  nella  patogenesia  delFatropina, 
ne  mostra  per  similitudine  la  perfetta  indicazione  néïVemicrania,  e 
ne  conferma  V  utilità  mediante  alcuni  casi  clinici.  —  B)  Ad  una 
malattia  ^dei  nervi  motori ,  cioè  a  quello  stato  che  ordinariamente 
designasi  sotto  il  nome  di  convuisione,  di  spasmo,  hyperkinesia  : 
le  sperienze  cliniche  mostrano  corne  Tatropina  possa  essere  spesso 
in  questi  casi  il  vero  rimedio  omiopatico.  •—  C)  Ad  una  malattia  dei 
neiy)i  simpatici ,  cardialgia ,  gastralgia^  ecc.  —  D)  Ad  una  malattia 
degli  organi  respiratoriiy  ossia  alla  tosse  convulsiva ,  notando  corne 
r  atropina  abbia  reso  e  possa  rendere  grandi  servigi  nel  secondo 
stadio  di  questa  affezione:  invece  non  rispondere  punto  ne  al  primo 
ne  al  terzo.  —  Lo  stesso  Eidherr  confermava  anche  altrove  le  in- 
dicazioni  deU'atropina  nelPemicrania  (Allg,  Hom.  Ztg,  LX,  20,  21); 
Kreizell  recava  un  caso  di  ribelle  nevralgia  nervi  auriculo-temporalis 
guarita  coH'atrop.  alla  16.^  dil.  quattro  goccie  al  giorno  (Id.  LXI,  6); 
e  Pemerl  era  testimonio  dei  molti  e  gravi  accidenti  patogenetici, 
ch'egli  riferisce,  insorti  dietro  un*  injezione  subcutanea  di  un  tren- 
taduesimo  di  grano  d' atropina ,  fatta  da  un  allopatico  in  un  caso 
di  prosopalgia,  la  quale  nondimeno  resistette  air  operazione  ed  al 
quasi  ayvelenamento  (N,  Ztschr,  f,  Hom,  KUn,  1862  p.  115.).  Degni  dl 
menzione  sono  pure  i  casi  d' amaurosi  dell'  occhio  destro ,  curati 
coir  atropina  3.^  dil.  da  Battmann;  d' ipertosse  e  di  gastralgia,  da 
Lembke  (id.  Id.  1861,  p.  68  e  119);  di  tetano  traumatico,  da  Sig- 
mann  {Allg,  Hom,  Ztg,  LXII,  8)  ecc.  —  Benchè  non  dei  la  scuola,  si 
consuUeranno  con  frutto  le  nuove  contribuzioni  SiWazione  fisiologica 
deWatropina,  del  dottor  Michen  [Bril,  J,  of  Hom.  XX,  346). 
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A\ar\am.  Usato  in  alcune  malattie  degli  occhi,  ed  interes- 
santissimo  il  caso  di  melanosi  che  ci  narra\a  C.  Miiller  (N.  Ztschr. 
f,  H.  Klin.  1860,  p.  89);  il  dottor  Hare,  parimenti  coiroro  metal- 
lico,  5.a  dil.,  riesciva  alla  guarigione  di  un  caso  di  congestione 
cronica  del  cervello  {Month,  Hom.  Rev,  IV,  79).  Eidherr  reca 
nuovi  esempi  deU'uso  delFilMr.  muriat.  2.»  trit.  nel  reumatismo,  e 
Scbweikert  ji  studia  di  riconfermare  clinicamente  le  indicazioni 
deWAur.  muriat.  natron,  amministrato  alla  3.®  Irit.  negli  infarti 
ghiandolari,  ghiandole  scirrose ,  metrite  cronîca  con  indurlmento, 
ooforite  cronica,  indurlmento  dei  testicoli  e  délie  ghiandole  ingainali, 
periostile  specialmente  délia  mascella ,  indurimento  scirroso  délia 
lingua  (1  caso  in  prova),  ulcère  scrofolose  délia  congiuntiva  e  délia 
copea  (1  caso  in  prova),  ecc.  N.  Ztschr,  f.  Hom,  Klin.  1861,  p.  24. 
1862,  p.  24.  dallUMflf.  Hom.  Ztg,  LXIII,  20. 

Baryta.  cartoonica.  Il  dottor  Hare  riferisce  un  caso  inté- 
ressante, in  quanto  che  atto  a  confermare  la  buona  opinione  che 
omiopatici  eminenti  ebbero  délia  barita  neir  apoplessia  senile ,  aste- 
nica,  accompagnata  da  effusione  sierosa.  Un  altro  caso,  di  idrocefalo^ 
trattato  pure  colla  barite  1.^  trit.  dal  dottor  Ëyans,  è  nfeno  inté- 
ressante^ ossia  meno  probante,  perché  alternata  ad  altri  rimedii, 
segnatamente  al  mercurio  solubile.  The  Month.  Hom.  Rev.  IV.  75,  261. 

BellacLoi^na.  Va  lasciato  il  posto  d'onpre  agli  Studii  clinici 
m  alcune  mwve  medicazioniy  e  in  parlicolare  suW  usa  e  le  indica- 
zioni délia  Belladonna  nel  trattamento  délia  passUme  iliaca  (ileo, 
volvohy  strozzamenlo  interno)  del  dott.  G.  Davasse.  (Art  Méd. 
XI,  8,  85,  169,  259,  279.  Analisi  accurata  del  dott.  Escaliier ,  in 
Bull,  Soc.  Méd.  Hom.  I,  410).  —  1}  L'Autore  comincia  dallo  stabilire 
sperimentalmente  che  la  malattia  nota  sotto  il  nome  di  passione 
iliaca,  caratterizzata  dalla  ritenzione  doiorosa  délie  materie  alvine, 
non  consiste  d'ordinario^  come  ûnora  si  credette,  in  una  occlusione 
deirintestino;  che  se  talvolta  vi  ha  occlusione,  eome  neWinvagina- 
mento  o  volvolo  propriamente  detto,  neWo  strozzamenlo  interno,  il  più 
spesso  non  vi  ha  che  un' infiammazione  délia  sierosa  intestinale,  la 
quale  colpisce  d'inerzia  lo  strato  musculare  subjacente  dell'intestino.  — 
È  chiaro  che  nei  casi  d*occlusione  meccanica,  le  indicazioni  saranno 
e  le  medicazioni  dovranno  essere  ugualmente  meccaniche;  ma,  ri- 
petiamolo,  è  il  caso  più  raro;  eppure  gli  è  a  coteste  medicazioni 
meccaniche,  quali  i  purgatlvi,  i  vomitivi,  gli  enemi  irritanti,  le 
compression!  interne  mediante  il  mercurio,  le  palle  metalliche,  il 
cateterismo  ecc,  che  i  medici  ebbero  generalmente  ricorso;  e  non 
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è  da  meravigliare  se  fallivano  il  loro  intento.  La  vera  indicazione 
del  trattamento  délia  passione  iliaca  deve  riposare,  dice  il  nostro 
Autore ,  sul  complesso  e  V  evoluzione  dei  sintomi  e  dei  caratteri 
délia  malattia.  Ora,  cotesta  indicazione  ci  mena  diritto  aU'uso  di 
un  certo  namero  di,  medicamenti  cbe  ci  sono  riyelatl  dalla  legge 
sperimentale  délia  simijltudine ,  quali ,  il  piomho,  Vopio,  il  tahacco, 
la  segale  comuta,  e  innanzi'tutto,  la  helladonna  e  la  noce  vomka, 

—  II)  L'Autore  ricorda  che  queste  stesse  sostanze  sono  pure  indicate 
dalla  legge  délia  similitudine  nel  trattamento  délie  ernU  strozzate, 
e  che  la  loro  efûcacia  era  già  posta  in  cbiara  luce  dal  dott.  Fre- 
dault  (Art  Méd.  VU)  ;  riassume  anzi  le  osservazioni  di  quest*  ul- 
time, e  ne  aggiunge  di  nuove,  cominciando  dalla  Belladonnay  la 
quale  Onora  conta  il  maggior  numéro  di  successi,  ma  adoperata  in 
sostanza  (45  osservatori).  Yiene  in  seguito  la  Noce  vomicaf  inlorno 
alla  quale  le  osservazioni,  meno  numerose,  appartengono  invece 
quasi  tutte  alla  scuola  hahnemanniana  :  poi  gli  altri  rimedii,  *ecc. 

—  III)  Studiando  la  B(>lladonna,  cioè  il  rimedio  più  spesso  usato  in 
questa  crudele  malattia,  il  dott.  Davasse  divide  i  fatti  in  tre  série, 
secondochè  la  belladonna  fu  adoperata  a  dosi  tossiche,  a  dosi  alte- 
ranti,  e  a  dosi  dinamiche  o  infinitesime.  Egli  cita  le  principali 
osservazioni  atte  a  mostrare  nella  pluralità  dei  casi,  per  gli  ac- 
cidenti  talvolta  mortali  che  sopravennero ,  i  gravi  inconvénient! 
deiruso  délie  alte  dosi  d'una  sostanza  tanto  attiva.  —  Tra  i  fatti 
di  guarigione  colla  Belladohna  a  dose  inflnitesima,  noi  troviamo; 
1.^)  un  osservazione  un  po'  troppo  laconica  del  dott.  Schuler 
(10.^  dil.);  8.0)  un'altra  assai  intéressante  e  particolarizzata  del 
dott.  Bartolomeo  de  Rinaldis,  pubblicata  neWAnemanno  (1857);  la 
helladonna  1.^  calmô  gli  accidenti,  ma  le  feci  non  comparvero  che 
dopo  plumh.  1.^;  3.**)  tre  deirAutore  intorno  a  casi  molto  lievi,  in- 
tendendo  che  la  malattia  era  al  suo  principio;  perô  gli  accidenti 
furono  in  brève  ora  tolli  di  mezzo;  4.°)  un  altra  deU'Autore^  inté- 
ressante sopratutto  per  la  ragione  che,  sovraposto  ad  una  affezion 
cronica  dell'addome,  l'ileo  ricompariva  ad  accessi,  e  che  bellad.  3.* 
alternata  a  carh,  veg.  6.»  trionfarono  dell'una  e  delFaltro;  5.°)  una 
quinta  delPAulore,  in  cui  la  malattia  nel  suo  pieno  sviluppo  ce- 
dette  a  hellad,  3.^  dopo  un'inutile  amministrazione  di  nux.  vom,  l.a 
—  Dopo  cotesta  asposizione  di  fatti,  TAutore  soggiunge:  «  I  pratici 
delFallopatla  vedano  di  rassicurarsi  intorno  ail*  efûcacia  délie  dosi 
infinitesime  nel  trattamento  della  passione  iliaca.  I  fatti  riferiti  sono 
già  una  prova  sufficiente  che  la  belladonna ,  alla  dose  di  parecchi 
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grammi  (per  clistere]  deterniinô  accidenti  talvolta  terribili  ed  anco 
mortali;  che  molti  di  cotesti  accidenti  tossici,  ou  meno  intensi,  Sj 
manifestarono  dopo  pochi  centigrammi  d'estratto  per  interno;  e  che 
gli  effelti  curativi  si  ottennero  d'un  modo  più  dolce  e  più  sicuro 
mediante  dosi  assai  minori,  cioè  riducendo  la  sostanza  medicâmen* 
tosa  aile  sue  estreme  divisioni.  —  IV)  La  Beiladonna ,  in  un  gran 
numéro  d'osservazioni  délia  vecchia  scuola,  la  vediamo  associata  a 
moite  sostanze  eterogenee,  e  specialmente  ail*  opio  e  2ii  purgativi; 
il  dott.  Payasse  mette  in  evidenza  il  vizio  di  sifatte  associazioni 
yolgari  e  incoerenti ,  le  quali  non  ebbero  nei  casi  particolari  che 
il  vantaggio,  pei  malati,  di  correggere  Tazione  tossica  délia  bella- 
dona,  neutralizzandola ;  egli  cita^  a  quest'uopo,  una  série  di  fatti 
interessantissimi,  i  quali  dimostrano  Tantidotismo  délia  beiladonna 
coiropto,  Viosciamo,  la  noce  vomica,  e  il  carbone  animale,  —  V)  L'Au- 
tore  esamina  e  giudica  i  motivi  che  condussero  i  medici  airuso 
de\tk  bellad.  nella  passione  iliaca  ;  confuta  le  ipotesi  contradittorie 
sulle  propriété  rilascianti,  stupefacenti,  ipostenizzanti,  eccitai^,  che 
le  si  prestarono  volta  a  volta  afûne  di  spiegare  la  sua  azione,  e  cita 
inûne  le  dichiàrazioni  di  un  medlco,  non  omiopatico,  iLdott.  De- 
breyne  {Des  vertus  ihérap.  de  la  belladone,  p.  3):  «  Ad  intendere 
meglio  le  virtù  terapeutiche  délia  beiladonna,  crediamo  necessario, 
o  almeno  utilissimo,  presentare  un  brève  quadro  degli  effetti  fisio- 
logici  e  tossici  del  célèbre  soianaceo,  non  fosse  che  per  mettere  io 
ohi.iro  il  principio  simitia  similibus  curàntur.  Ë  invero,  noi  osserve- 
remo  dilatazloni  midriasiche  délia  pupilla  guarite,  e  spesso  in  un 
subito,  dairapplicazione  diretta  délia  beiladonna.  Noi  vedremo  so- 
pratutto  trattati  con  successo  un  gran  numéro  di  movimenti  spa- 
smodici  convulsivi,  semplici  o  epilettiformi  e  isteriformi,  di  tremiti 
parziali  o  generali,  di  movimenti  insoliti  délie  braccia,  délie  mani 
e  délie  dita  ;  in  una  parola ,  innumerevoli  accidenti  d' epilessia, 
d'isteria,  di  corea.  Ora,  tutti  cotesti  accidenti  sono  spesso,  come 
ognun  .sa,  provocati  dairazione  tossica  délia  bellad.  e  grazie  al  gran 
principio  omiopatico,  ossia  alla  legge  dei  simili ,  si  riesce  a  modi- 
ficarli  assai  favorevolmente  mediante  il  nostro  eroico  solanaceo.  > 
Se  queste  leali  dichiàrazioni  avessero  Irovato  un  maggior  numéro 
d'imitatori,  certo  che  la  scienza  sarebbe  a  quest'ora  assai  più  avant!, 
e  la  terapeutica  comune  assai  meno  congetturale.  M.  Trousseau,  per 
esempio,  il  quale,  a  proposlto  dei  successi  délia  bellad.  nel  tratta- 
mento  délia  follia,  scrivea  :  «  L'analogia,  guida  cosi  sicura  in  tera- 
peutica, dovea  condurre  airuso  di  questo  presidio  nel  trattamento 
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délia  follia,  per  la  stessa  ragione  cbe  la  Bellad.  presa  a  forti  dosi, 
produce  una  follia  passaggiera  ecc.  •  (vedi  più  sopra  Art  Antmih 
nio):  il  prof.  Trousseau  non  avrebbe  al  certo  soggiunio  poco  dopo, 
cbe  le  guarigioni  di  paraplegia  ottenute  da  M.  Bretonneau  mediantc 
la  Belladonna,  la  quale  annovera  la  paraplegia  tra  i  suoi  fenomeni 
patogenetici ,  eraoo  tanto  insperate  quanto  poco  esplicabili;  nô 
avrebbe  fatto  onore  al  suo  maesiro  délia  priori  là  deirusodi  questo 
stesso  medicamento  per  combattere  negli  ipocondriaci  e  nelle  donne 
nervose  la  costipazione  cb'  egli  produce  nel  sano.  Il  nostro  Autore 
prosegue  e  rafforza  la  dimostrazione  presentando  ilquadrotollo  ad 
un  gran  numéro  d'aulori,  la  maggior  parte  dei  quali  non  appartiene 
alla  scuola  nostra^  degli  effetti  cbe  la  Bellad.  produce  neir  uomo 
sano,  e  cbe  sono  analogbi  ai  sintomi  délia  passione  iliaca.  «  1  yo- 
miti,  1  dolori  addominali,  il  meteorismo,  la  costipazione,  la  paralisi 
deirintestino,  sono  tutti  fenomeni  fisioiogici  irrecusabili  deirazione 
di  belladonna.  Poco  c'importa  cb'essa  si  sla  uno  stupefacente,  o  un 
ipostenizzante,  o  un  controstimolante  ;  c' importa  ii  fatto  attestato 
da  tutti  gli  autori  cbe  abbiamo  citato.  Cotesto  fatto  si  è  cbe  la 
Bellad.  amministrata  airuomo  sano,  produce  una  costipazione  dolo- 
rosa.  E  M.  Trousseau  vorrà  dire! ,  di  grazia,  in  virtù  di  quale  in- 
spirazione  il  suo  maestro  i  M.  Bretonneau  ,  usa  di  questo  rimedio, 
in  ppcolissime  dosi,  neWenteralgia  con  costipazione?  in  virtù  di  quai 
legge  egli  ottiene  i  successi  di  cui  si  vanta  ?»  —  Certo ,  è  nella 
scienza  degli  effetti  puri  del  rimedio,  cbe  si  vuol  trovare  «  la  cbiave 
dei  molli  successi  ottenuti  in  questi  ultimi  tempi,  il  più  spesso  per 
caso ,  nella  passione  iliaca  e  in  tant'altre  malattie  cosl  ribelli  aile 
altre  medicazioni  anticamenle  in  uso.  Taré  inflne  la  sorgente  cbe 
moltiplica  le  nostre  ricbezze,  e  ci  fa  trovare  non  solo  nella  bellad. 
ma  negli  allri  rimedii  già  menzionati ,  dei  potenti  ausiliarii...  • 
Habncmann  avea  già  accennato  aile  indicazioni  deWopio  e  del  piombo 
neirileo;  ma  il  Bavasse  confessa  cbeiinora  non  sarebbe  possibile  con- 
chiudere  con  precisione  aile  differenziali  indicazioni  del  diversi  ri- 
medii di  questa  affezione.  Più  importanti,  come  più  numerosi,  sono 
finora  i  fatli  e  le  testimonianze  cbe  riguardano  la  Belladonna,  ed 
è  Iccito  dire  cbe  la  sua  azionc  fu  sopratutto  utile  nei  casi  in  cui 
i  sintomi  accusavano,  per  cosi  dire,  la  complicilà  deirinflamma- 
zione  peritoneale,  od  anco  il  suo  predominio.  —  VI)  Dopo  una 
brève  discussione  istorica,  ali'inlento  di  provare  cbe  T  uso  délia 
belladonna  neirileo,  è  di  legittima  origine  omiopatictty  TAutore  con- 
élude  cosi  :  «  La  bellad.  è  un  rimedio  la  cui  provata  cflicacia  ed 


323  BIBLIOGRAFIA 

appropriazione  al  tratlamento  della  passione  iliaca,  si  fonda  non 
già  sulle  congetture  d'un'azione  stupefacente ,  o  ipostenica,  o  eccita- 
triée,  ma  sairindicazione  tolta  dalla  similitudine  dei  feoomeni  ch'egli 
produce  neiruomo   sano,  con  quelli  délia  malattia.  Tuttavia  la 
Bellad.  non  devesi  considerare  quale  specifico  assoluto  nella  passione 
iliaca.  Altri  rimedii,  quali  la  noce  yomica,  Topio,  il  piombo,  il  ta- 
bacco,  possono  avère,  secondo  rindicazione,  la  loro  spéciale  util i ta: 
è  queslo  uno  studio  cbe  resta  a  fare.  Pare  per6  cbe  la  sc^elta  della 
belladonna,  per  tacere  del  ccmplesso  sintomatico,  sia  giustifîcata  dal 
predominio  dei  sintomi  in/iammatorii  del  peritoneo,  unitamente  all'e- 
retismo  degli  accidenti  generali  della  malattia,   —  La  forma   del  ri- 
medio  (estratto,  polvere,  tintura),  o  V  atrio  della  sua  introduzione 
(la  pelle,  lo  stomaco,  il  retto),  sono  indiffèrent!  per  lo  scopo  cura- 
tiyo  cbe  si  vuol  raggiungere.  La  sola  restrizione  importante  é  relativa 
aile  dosi.  I  fatti  citati  dimostrano  cbe  le  ôosi  in finitesime  (e  a  bassa 
diluzione)  non  sono  meno  efûcaci  délie  dosi  ponderose;  e  che  que- 
st'ultime  banno,  al  contrario,  lo  svantaggio  di  produrre  effetti  tos- 
sici  più  0  meno  gravi,  e  perflno  accidenti  mortali.  —  Tutlo  infine, 
e  la  formola  délie  sue  indicazioni,  e  la  supériorité  della  posologia 
infinitésimale,  e  la  data  della  sua  introduzione  nella   terapeutica 
della  passione  iliaca,  tutto  collima  a  dimostrare  cbe  la  bellad.,  co- 
testo  prezioso  sussidio  di  taie  affezione,  è  una  Importazione  di  cui 
la  medicina  è  débitrice  alla  riforma  terapeutica  di  Habnemann,  la 
quale  ne  è  la  vera  sorgente  e  la  più  compléta  giustiflcazione.  • 
V  Art  Médical  andô  raccogliendo  ancbe    in  processo  nuovi  casl 
pralici  (XII.  65.  XIV  54.  XX.  132.)  ;  ma  non  citô  ancora  un  altro  caso 
probante  di  passione  iliaca,  trattato  dal  dott.  F.  Firmat  dappriraa  con 
n.  vom.  ma  curato  rapidamente  da  hellad,  tinct,  mat,  (El  Criterio 
Médico,  III.  194.)  —  Malgrado  tutto  questo,  un  allopatico,  il  dottor 
Baylon,  raccontindo  un  suo  caso  di  guarlgione  d'ileo,  nella  France 
médicale,  anno  di  grazia  1864,   sospetta  di  avère  immaginato  lui  il 
trattamento  dell'ileo  colla  belladonna t  E  la  migliore  salvaguardia  di 
tutte  le  immaginazioni,  corne  la  vera  sorgente  di  tutte  le  indicazioni 
razionali^  sarà  cer lamente,  come  fu  sempre  da  Hahnemann  in  poi, 
lo  studio  e  r  estimazione  degli  effetti   puri  di  questa   sostanza  :  al 
quale  scopo  non  poco  contribuirono,nèpococonlribuiranno,  le  col- 
lezioni  e  le  analisi  dei  nuovi  casi   d' avvelenaniento.  Additeremo^ 
p.  es.,  al  nostro  lettore,  ed  anco  ai  futuri  riordinatori  délia  Pato- 
genesia  di  Bellad.  i  22  casi  di  veneficio,  raccolti  e  commentati   dal 
D.  R.  Hughes   (Brit,  Jour,  of,  Hom,  XX,  70  177),  e  quelli   che   il 
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dottor  L.  Simon,  figUo^  ripabUieava  non  ha  gaari  nel  BnUH.  Soe. 
Méd.  Hom.  IV,   7^.  V.  71.  Eccoel  fn  gli  altri»  per  la  eenlesiiiia 
Tolta,  un  fenomeno  ordioarîo  deli'azione  di  beltadonna  :  arrossamento 
delta  nUe  corne  nelU»  searlaltma  :  è  la  Gazette  des  Hùpilaux  1864^ 
cbe  nconferma  quel  fenonieno  dal  quale  HahDeuiann  il  prioH)  dedQ- 
ceva,  un  dal  1801,  rindicazione  délia  beiladonna,  quale  proûlattîco 
e  curativo  délia  searlatUna.  £  il  dottor  Lussaoa  che  riconfermando 
e  raccoiiiandando  caldamente  cotesto  preserratito  otNtopalîfo,  alla 
dose  di  un  trenleùmo  di  grano  per  vol  ta,  nota  Feruzione  startatU- 
niformey  che  anche  a  dose  si  tenue  la  belladonna  pa6  produrre  {Vlgea^ 
nov.  1863,  p.  437.).  Ed  ,è  una  lettera  inedita  che  Laennec,  desi> 
deroso  di  conoscere  e  di  yerificare  cotesta  scoperta  dl  Hahntmann, 
proYOcava  dal  prof.  Koreff,  che  puô  provare  corne  le  aquile  fra  di 
loro  s*intendano  sempre,  e  corne  siano  sempre  pronti  a  salutare  11 
genio,  coloro  che  non  hanno  la  pretensione  di  averne  {VArt  Médical, 
XVII,  310).  ~  Di  gran  parlare  s*è  pur  fatto,  e  si  fa  in  quesVuUimi 
tempi  dairallopatia,  intorno  all'azione  antagonistica  délia  belladonna 
e  deiropio  :  e  malgrado  le  antiche  osservazioni  di  Prospero  Alpino, 
di  Lippi,  délia  scuola  cosi  detta  italiana,  di  Rasori,  di  Borda,  di  Ro- 
gnetta,  e  sopratutto  e  meglio  di  tutti,  délia  scuola  di  Hahncmann, 
v'ha  chi  vorrebbe  vendere  corne  nuovo  e  non  più  udllo  il  fatto  che  Topio 
combinato  alla  belladonna,  indebolisce  Tazione  di  quésta,  e  che  Tuno 
puô  essere  antidoto  deiraltro  in  caso  d' avyelenamento.  Con  questo 
non  intendiamo  di  tener  il  broncio  ai  nuovi  fatti  che  conrermano 
i  vecchi  (Art  Médical  XL  180  XII.  72.  76.  Brit.  Journ.  of,  mm.  XVIIL 
144.  XXI.  163.  452.  Monthly  Hom,  Rev,  VI  751.),  e  nemmenoalle  ra- 
gioni  che  si  tenta  di  darne.  Fra  i   nostri,  B.  Hughes,  ragionando 
della  pupîlla  affetta  patologicamente  e  palogenlcamente,  e  dalla  di- 
latazione  che  la  belladonna  e  gli  altri  midriatici  (iosciamo,  stramonio) 
inducono,    antagonisticamente  alla  contrazione  indotta  dairopio, 
verrebbe  a  concludere  essere  r  influenza  delta  belladonna  sulla  pu- 
pilla,  del  tutto  indipendente  dalla  sua  azione  sul  cervello,  e  la  dila- 
tazione  essere  Teffetto  di  un  eccitamento  della  porzion  cervicale  del 
simpalico;  Topio  agire  sul  cervello  in  modo  diametralmente  opposto 
al  suo.  Vedi  più  avanti  VArU  Opium.  (Brit,  Journ,  of.  Hom.  XX 11.  4Î5). 
—  Ma  se  l'opio  è  l'antidoto  di  belladonna,  e  viceversa,  com*ô  che  la 
vecchia  medicina  seguitô  ûno  a  ieri  a  prescrlvere  congiuntamente 
i  due  rimedii,  il  veleno  e  l'antidolo?  La  seguiti  pure:  sarà  una  for- 
tuna  pei  malati,  ed  essa  potrà  seguitar  a  dire  che  le  suc  dosi  sono 
innocue ,  anzi  uecessarie  I   C  è    perô  da  scommetlere    che    per 
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un  po'  la  vecchia  medicina  non  vedrà  più  che  l'opio  per  combattere 
la  belladonna.  Habnemannaveadetto  cbe  Topto  calma  gli  accidenti 
paralitici  e  i  dolori  di  ventre  cbe  la  belladonna  suole-provocare,  e 
cbe  potrà  convenire  in  piccole  dosi  neUasonnolenzacb'essa  produce; 
ma  avea  pur  detto  che  lo  stato  di  stupore,  l'alienazione  mentale,  e 
la  rabbia  da  bellad.,  cédera  assai  meglio  a  qualcbe  piccola  dose  di 
Josciamo;  cbe  i  sintomi  d' ebbrezza  indicheranno  Tuso  del  Vino  ; 
la  depressione  morale  con  perfrigerazione  e  mal  di  capo,  la  Pulsa- 
tilla  ;  avea  detto  che  il  caffè  nero  e  forte  converrà  meglio  nei  casi 
d'awelenamento  colle  baccbe  délia  pianta,  dopo  procurato  il  yomito, 
ben  inteso;  ed  avea  detto  di  guardarsi  bene  dal  ministrare  l'aceto, 
perché  Tesperienza  gli  avea  insegnato  che  questo  yantato  antidoto 
délia  belladonna,  non   avea   altro  effetto  che  di    aggravare  i  fe- 
nomeni  prodotti  dalle  sue  alte  dosi.  Âspettiamoci   che  la  vecchia 
medicina  yenga  a  scoprire  quandochesia  cbe  non  è  solo  Topio  l'an- 
tidoto  délia  belladonna!  —  Intanto  contrassegneremo  ai  nostri  col- 
leghi  il  46.0  studio  di  Materla  Medica,  che  il  dott.  Roth  consacra 
ad  una  revisione  di  Belladonna  ex  usU  in  morhis.  Sono  95  casi  fra  i 
più  probanti,  che  il  Roth  trasceglie   dalla  nostra   letteratura,    ma 
tutti  più  0  roen  noti  ed  anteriori  al  periodo  letterario  di    cui  ci 
occupiamo  (Hom,    Vjsckr.  XIV.   497.).  Se  noi   volessimo   riferire 
col  suo  metodo,  e  colla  sua  diligenza  i  venti  e  più   casi  nuovi  di 
trattamento,  ugualmente  probanti,  che  la  nostfa   scuola  raccolse 
intorno  a  cotesto  policresto  dal  1860  in  poi,  usurperemmo  uno  spa- 
zio  al  quale  troppi  altri  rimedii  ban  diritto.  Noi  non  diremo  dun- 
que  dei  casi  d'emicrania^  d'amaurosi,  di  congiuntivite,  d'oftalmia 
scrofolosa  e  reumatica,  dl  nystagmus,  di  angina,  di  gastralgia^  di 
febbre  terzana,  di  risipola,  di  convulsioni,  di  corea,  d'isterismo,  di 
lipemania,  di   dismenorrea,   di  metrite,  di   febbre   puerpérale,  di 
eclampsia,  di  mania,  dei  quali  la  nostra  belladonna  ha  fatto  giu- 
stizia  [N.  Ztschr,  f,  Hom.  Hlin,  1860,  p.  39.  79.  1861.  p.    178.  182. 
156.  157.  Allg,  H.  Ztg,  LXI.  %  26.   LXI.  2.  26.   LXII.  15.    LXIII.  12. 
Bolle  Ztschr,  VllI.  9.  Altschul's  Monatschr.  IX.  Jul.  1862.  Jan.  1863. 
Jan.  The  Mont.  Hom.  Rev.  IV.  350.  352.  VI.  249.)  ;  non  diremo  deile 
nuove  testimonianze  di  Irving  e  di  Joce  intorno  ail'  efficienza  pro- 
filattica  e  curativa  délia  bellad.  nelle  épidémie  di  scarlattina  ;   ne 
délie  infiammazîoni  ed  ascessi  dei  condolti  lagriraali,  prodotti  dal- 
l'uso  proQlattico  di.  questa  sostanza  a  troppoforti  dosi  {Month,  Mon. 
Hev.  IV.  350.  352.);  ne  delle   idiosincrasie  che  la  rendevano  insop- 
portabile  alla  stessa  3.*dil.  {A'ilg.  H.  Ztg.  L^J.  2):  noi  l'osservammo 
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insopportata  alla  stessa  100.*  dîL  —  E  ne  spiace  per  i  baoni  ed 
intéressant!  cas!  riferiti  dal  dotL  Liedbeek  intorno  alla  belladonna 
qnale  rimedio  aterino,  segnatamente  nei  casi  di  spostamento,  retro- 
versione,  prolasso  {BrU.  /.  of  Hom,  XX.  483.);  ne  spiaee  di  non 
poter  rîferire  per  intero  qoel  caso  di  paratiflite  Yinta  dal  dottor 
Trinlcs  colla  3."  diL  décimale  di  bellad.  (4  goeele  ogni  due  ore), 
e  dimostrante  «  che  l'azione  del  rimedio  debitamente  scelto,  ma 
amministrato  in  dosi  troppo  piccole  e  a  troppo  lunghi  interyalli^ 
spesso  non  riesce  a  nnlla,  mentre  rafforzando  la  dose  e  ripetendola 
piu  spesso,  r  intensità  deUa  malattia  pnè  essere  soggiogata,  e  la 
cara  ottenuta  >  (N,  Zischr.  f.  Hom,  KUn,  1863 ,  p.  123).  Dimostra- 
zione  che  non  c'impedisce  di  soggiangere  corne  il  dottor  Hering,  di 
Filadelfla^  in  una  epidemia  di  difterite  (angina  cotennosa)  iyi  do- 
minante nel  1859  e  1860,  si  lodasse  altamente  dell'uso  di  belladonna 
alla  900.*  (Jénichen),  ripetuta  solo  ogni  24  ore,  ed  anzi  a  dilozioni 
assai  più  alte  qaandoera  necessario  ripeterla  più  volte:  yero  è  che 
il  dottor  Reichhelm,  ch'  ebbe  a  trattare  più  di  80  casi,  amministrô 
la  bellad.,  e  gli  altri  rimedii  (bry.  ant.  cr.  lach.)  alla  30.*  dil.  e  non 
perdette  un  solo  malato  (Bullet.  de  l'Art  de  guérir  vol.  1.  p.  365). 
—  Infine  chi  confldasse  nelle  ccaratterisUche  di  questo  medicamento 
quall  si  studiava  di  darle  VBcmoeopathe  Belge,  vegga  a  p.  150  délia 
sua  annata  1862. 

Benzoicvim  eicicixim.  11  dottor  Brisken  chiamô  l'atten- 
'/Aone  sui  buoni  effetti  di  questa  sostanza,  alla  3.*  trit.  nelle  car- 
diopatie,  consécutive  a  reumatismo,  e  legate  a  disordini  di  mestrua- 
zione  (BalleU  Soc,  Méd.  Hom,  IV.  627).  Eidberr  V  usô  in  casi  di 
reumatismo  articolare  acuto,  catterizzato  da  considerevole  arros- 
simento,  gonflezza,  e  dolore  dalle  parti  affette  [Ztschr,  d.  Ver.  Aerz, 
Oesler.  II.  2.°  f.  p.  70).  Se  ne  vegga  la  Patogenesia  del  Petroz,  riedita 
quest*anno  nei  sûoi  Études  de  Thérap,  t.  II,  p.  19,  ecc. 

Berberis  vu.lga.ris.  Il  dottor  Pemerl  lo  studia  nelle  affe- 
zloni  del  ventricolo  :  caratteristico  il  senso  di  freddo  air  epigastrio, 
che  cessa  col  vomito.  (iV.  Zischr.  /".  Hom.  KUn  1861,  p.  180.). 

Bism\itlx-u.m  nitric-u.m.  E  nello  stesso  giornale  (1861, 
p.  186)  lo  stesso  Pemerl  raccoglie  da  varie  fonti  le  indicazioni  gia 
note  di  questo  rimedio  nelle  aflfezioni  del  ventricolo. 

Borago  officinalis.   Aegidi  se  ne  loda  assai   nello  stato 

catarale  con  afonia,  massime  negli  artisti  di  canto,  quando  v'  hab- 

bia  depressione  morale,  palpitazioni  e  tendenza  al  deliquio.  AUschuVs 

Mm.  VIII.  2. 
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BoreL3c.  U  dottor  Homer  reca  un  nuovo  esempio  dei  buoni  el 
fetti  del  suo  uso  interno  nello  stomacace  (/d  1862,  p.  31). 

Br  omi-um..  Nelle  Note  intomo  all'uso  del  Bromo  neile  affe 
zioni  pseudo-memlnranose,  ed  aile  principali  indicazioni  terapeutich 
del  Croup,  pubblicate  dal  dott.  Ch.  Ozanam  {Bullel.  Soc,  Méd.  Hom,  1 
f57,  e  Relazione  del  dottor  Holin,  p.  280),  V  autore  dedoce  le  ind 
cazioni  del  Bromo ,  da  quattro  sorgenti  diverse  :  1)  L' indicazion 
anatomica  che  risulta  dagli  studii  di  Lembke,  di  Giover  e  di  Kusmanr 
i  quali  dimostrano  la  sua  azione  elettiva  sul  velopendolo,  la  faring 
e  la  laringe  ;  ogni  volta  si  pigli  per  ioterno  del  bromuro  di  potassi 
ad  alta  dose,  subentra  spesso  il  di  dopo,  secondo  le  sperienze  é 
M.  Huette,  una  profonda  insensibilità  di  tutta  cotesta  regione,  un 
specie  d*anestesia  cbe  persiste  fin  cbe  dura  il  trattamento.  2)  L'indî 
cazione  patogenetica  od  omiopalica,  che  è  dimostrata  dagli  sperimcnl 
di  Frantz,  Schmidt  e  Taube,  i  quali  osservarono  la  formazione  d 
false  membrane  nella  laringe  degli  animali  sottoposti  airazione  de 
bromo.  3)  L'indirazione  allopatica  o  chimica,cbe  Tautore  vorrebb 
dedurre  dal  fatto  che  il  bromo,  assai  diluito,  a  contatto  délie  fais 
membrane,  prima  le  indurisce  e  poi  ne  produce  il  disgregamento  mol 
lecolare.  4)  LMndicazione  clinica.  E  qui  bisogna  convenire  che  i  21 
casi  pratici  allegati  daU'Autore  yarrebbero  a  provare  indubbiamenti 
Tazione  iTOÛIattica  e  curativa  del  bromo  nella  difterite  ;  ma,  corne  bei 
osserva  il  dottor  Molin^  non  troviamo  ancora  nello  studio  del  nostr 
Autore  tali  indicazioni  patogenetriche  che  permettano  di  dire  :  ec 
coci  un  caso  per  il  bromo.  Yero  è  che  TAutore  passando  in  rasse 
gna  le  moite  e  diverse  indicazioni  offerte  dal  croup,  enumera  1 
moite  e  diverse  sostanze  che  saranno  richieste  a  preferenza  de 
bromo  (p.  265  e  seg.);  e  flnora,  ne  Tinspessimento  gommoso  deHj 
mucosità  tracheali,  ne  il  ritorno  periodico  degli  accessi  di  soffoca 
mento,  ne  lo  stato  nervoso,  ne  la  violenza  délia  febbre,  ne  1*  asGs 
sia  imminente,  ne  la  paralisi  progressiva  jparziale  o  générale,  par! 
rebbero  indicare  il  bromo,  al  quale  non  domanderemo  cbe  Tarrestt 
délia  formazione  délia  falsa  membrana.  —  A  questo  intente  il  dot 
tor  Ozanam  spcrimentô  il  rimedio  aile  dosi  più  diverse,  dalla  sesti 
diluzione  alla  seconda,  e  convinto  del  la  maggior  certezza  d'azion^ 
a  misura  si  discendcva  nella  scala  posologica,  adottô  Infine  la  for, 
mola  deir  acqua  bromala  a  1,000,  come  abbastanza  forte  per  darç 
tutta  Taxione  terapeulica  del  bromo,  e  abbastanza  diluita  per  no^ 
agire  come  caustico  sulla  gola  ed  il  ventricolo.  Egli  nota  inoltr^ 
doversi    bandire  la  tinlura   alcoolica  e  le   sue  diluzioni ,  reaj 
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gendo  il  biomo  soir  alcool,  e  daodo  luogo  a  composU  nnovi, 
acido  bromidrico,  etere  bromidrieo,  bromuro  di  carhoniOy  ecc^  più 
d'ostaooJo  che  d'aiuto  all'azione  medicamentosa.  Gosi  dicasi  dei  glo- 
bulj,  i  quali,  essiccandosi,  perdono  ogni  virtù  medicameDtosa,  a  mo- 
tivo  délia  volatilità  del  biomo,  che  il  zucchero  di  latte  non  è  ca- 
pace  di  fissare  che  poco  o  panto;  il  quale  inconveniente  per6  cessa 
alla  6.^  dilnz.,  bagnati  délia  qiiale  i  globuli,  anche  secchî,  conser- 
vano  la  loro  efflcacia  d'azione.  —  Del  Bromo  internamente  preso, 
ed  usato  anco  per  gargarismi  nella  difterite,  molto  lodossi  il  dottor 
Bayes  (Hom,  Obser,  1863  feb.).  Nuovi  materiali  per  servire  alla  storia 
deU'azione  pura  e  curativa  di  qaesto  riinedio,  furono  raccolti  dal 
The  MontK  Hom,  Rev.  V.  497,  e  dal  Crilerio  Médico,  III.  67. 

Biryoïaia.  a.ljDa..  Che  questa  ^stanza  fosse  capace  di  produrre 
false  membrane  nel  cavo  orale,  quando  inghiottita,  e  nel  retto  quando 
data  per  clistere,  è  ciô  che  si  sapeva  da  un  pezzo  :  Orfila,  Teste, 
n*aveano  recato  esempii.  Ma  non  si  sapeva  ancora  se  le  false  mem- 
brane fossero  soltanto  Teffetto  di  una  azione  locale,  irritante,  eser- 
citata  da  essa.  YoUe  accertarsene  il  dottor  Curie;  e  a  questo  in- 
tento  amniinistrô,  per  otto  mesi  di  seguilo  ad  un  coniglio,  la  tin- 
tara  di  bryonia,  cominciando  da  due  goccie  e  crescendo  flno  alla 
dose  di  250  al  giorno.  Mori  asfitico,  e  airautopsia  si  riavenne  la  tra- 
çhea  ingrossata  e  foderata  da  un  tubo  pseudo  membranoso  resistente, 
che  prolungavasi  da  una  parte  aile  pcime  ramificazioni  dei  bronchi, 
e  dali'altra  tapezzava  tutta  la  laringe  ûno  alla  bocca  ed  alla  base 
deila  lingua.  11  Curie  mostrô  in  pari  tempo  come  il  diverso  modo 
di  sperimentars  possa  dare  risultati  ben  diversi.  Aniministrata  la 
bryonia  a  due  altri  conigli,  non  a  2,  ma  addirittura  a  10  goccie  al 
giorno^  i  due  animali  soccombevano  il  quarto  di;  ma  in  questi  la 
trachea  non  offriva  alcuna  alterazione,  i  polmoni  invece  accenna- 
vano  ad  una  locaiizzazione  congestiva^  patogenetica.  Ora^  soggiunge 
il  Curie,  se  si  dovesse  ammettere  uno  speciûco  pel  traltamento  délie  • 
affézioni  difteriticbe,  io  sarei  tentato  d'attribuirne  la  virtù  alla  bryo- 
nia alba.  Egll  cita  da  25  a  30  casi  d'angine  pseudo-membranose  ca- 
ratterizzate  e  di  croup,  da  lui  trattati  neir  inverno  1857-58  e  1858- 
59,  non  perdendo  che  un,  solo  malato.  Il  Curie  è  solito  amministrare 
ai  ragazzi  di  sei  anni,  intorno  a  6  goccie  délia  tinlura  madré  di 
bryonia  nell'acqua  zuccherata,  da  prendere  nelle24ore  a  dosi  fra- 
zionate  d'ora  in  ora,  continuando  cosi  per  quanto  dura  il  tratta- 
mento.  «  In  générale,  dic'egli,  la  malattia  a  capo  di  12  ore  è  doma, 
cioè  la  formazione  délie  false  membrane  si  sospende,  la  difûcoltà 
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délia  respiraziODe  diminuisce,  le  mucose  si  fanno  meno  secche.  Cio 
cbe  non  ô  ancora  organizzaio  va  risolvendosi  gradatamente,  e^  in 
générale,  dopo  48  ore  eominciano  a  staccarsi  le  false  membrane^ 
consistenti,  e  cotesta  eliminazione  puô  continuarefinoal  18.^  giorno 
od  anche  al  di  là.  Quando  trattasi  dt  un  casô  di  croup,  non  poten- 
dosi  sperare  reliminazione  deile  false  membrane  prima  délie  48  ore, 
8*ln  tende  cbe  bisognerà  rlcorrere  alla  tracbeotomia,  se  la  respirazione 
non  çonc€desse  di  soprassedere  ;  ma  se  la  respirazione  è  abbastanza 
libéra,  se  nony^basoffocazione  positiva,  io  aspetto,  persuaso  corne 
ono  cbe  nella  gran  pluralità  del  casi  la  si  potràevitare.  Molli  an  ni 
prima  di  Curie,  il  dottor  Teste  avea  indicato  e  raccomandato  l' uso 
delta  hryonia  alternata  M  ipéca,  nel  trattamento  délie  affezioni 
membranose  deila  bocca.  Le  sperienze  del  Curie  mostrebbero  cbe  il 
inerito  va  riferito  alla  bryonia;  tanto  megLio;  un'  alUmazione  di 
meno.  (UArt  Médical  XIl  150  e  seg.).  \i)cbe  Taltrui  pralica  conreroiô 
le  indicazioni  del  Curie;  citeremo  a  cagion  d'esemplo,  15  interes' 
santi  casi  di  angina  crouposa  s,  dipheritica,  trattati  con  pieno  suc- 
cesso  dal  dottor  Jorez  col  metodo  soprascritto  (Rev,  intemaiion. 
^'Hom,  V.  8).  —  Ai  nolissimi  usi  délia  Bryonia ,  amministrata  per 
interno,  Il  dottor  Perutz  congiunse  ancbe  r  uso  esterno  délia  tin- 
tura  allungata,  mediante  compresse,  nei  casi  di  tumore  rosso, 
resistente,  o  edematoso  délie  articolazioni,  di  carattere  reumatico  o 
gottoso  {Âllg.  Hom,  Ztg.  LXIV^  18).  Ma  cbi  lo  crederebbe?  Intrat- 
tanto  M.  Aucler,  alKHôtel  Dieu,  visto  e  considerato  cbe  tutti  i  mezzi 
allopatici,  il  salasso,  Temetico  a  dosi  rasoriane,  il  nitro  a  20  graro- 
mi,  il  cbinino,  ecc.  non  valevano  a  vliicere  il  reumatismo  prima  di 
16  0  20  giorni,  gli  spuntô  l*idea  di  valersi  deU'alcùolatura  délia  ra- 
diée fresca  di  Bryonia,  (alla  dose  da  1  a  3  grammi,  nclle  34  ore),  e 
in  Otto  malali  riesci  a  vincere  il  reumatismo  articolare  générale  nello 
spazio  di  oUo  giorni.  (Revue  de  ihérap,  méd,  e9Ur,  i  maggio  1863.). 
Non  gli  intenteremo  una  lite  per  plagio;  diremo  solo  cbe  Videa 
spuntava  nel  cervello  di  Habnemann  mezzo  secolo  fa,  cbe  da  mezzo 
secolo  Tomiopatia  ne  usa  nel  reumatismo,  e  cbe  ne  usa  percbè  la 
bryonia  produce  neiruomo  sano  tutti  i  sintomi  del  reumatismo  ar- 
ticolare; conveniamone,  M.  Aucler  ba  avuto  un'eccellente  idea.  Perô 
malgrado  i  successi  cbe  Tarte  salutare  conseguiva  e  pu6  conseguire 
colFuso  délia  Bryonia  in  tintura,  o  a  bassa  diluzlone,  non  si  pos- 
sono  negare  due  fatti,  cioè  la  sufûcienza  délie  medie  ed  alte  dilu- 
zionij  e  Tintolleranza  e  spesso  il  nocumento  délie  basse.  Per  dire 
d*un  caso  cbe  ci  viene  sotlo  mano,  Hoppe,  per  (>sempio,  raccontava 
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non  ba  e:iiari  di  avère  ottennto  dalla  19.*  dil.  di  Bryonia ,  in  una 
nevralgfa  intercostale ,  con  broncorrea  ed  emoftoe ,  ciô  che  non  avea 
potuto  ottenere  dalla  tintura  madre  {AUg,  H.  Ztg.  LXIV.  9)  ;  Teller 
in  nn  caso  di  essudato  plearitico,  yaleyasi  délia  4.*  dil.  e  non  ot« 
tenne  ciô  che  nna  più  alta  avrebbe  forse  potuto  dare  (N.  Zisekn 
f.  H.  Wlin.  1860,  p.  135).  La  nostra  scuola  non  paô  dimenticare  gli 
splendidi  risultati  cbe  il  dottor  Tessier  otteneya  nel  trattament*» 
dalla  pneumonite  dall'uso,  fra  gli  altri,  délia  Bryonia  aile  medie  ed 
alte  diluzionl  ;  e  i  nuovi  sperimentt  del  dott  Eidherr  intorno  alla 
scella  délie  dilazioni  dei  rimedii  nella  pneumonite,  darebbero  ra- 
gione  aile  alte  sopra  le  medie  e  le  basse.  La  quesUone  délie  dosi 
non  ci  farà  tuttavia  dimenticare  quella  più  importante  delle  indi- 
cazioni  del  rimedio  ;  e  perô  sia  Iode  al  dottor  Pemerl  che  si  studia 
di  trovare,  o  di  raccogliere  quelle  che  si  riferiscono  ai  suoi  usi  nello 
affezioni  del  yentricolo .  (jY.  Zlsch,  f.  Hour,  KUn,  1861,  p.  186.),  e 
dXVUomoeopaihe  Belge,  1862,  p.  167,  cbe  ne  studfa  le  caraUerUiickB 
generalL 

Cactxas  grarLdiflor-cis.  Calto  a  flori  grandi,  vulgo  Catto 
vainiglia,  €atto  a  fiorl  odorosi.  11  dottor  Rocco  RubinI,  di  Napoli,  ck 
diede  un'  intéressante  Patogenia,  osservata  suW  uomo  sano  e  conva^ 
lidata  sul  malato  (Napoli,  stamperia  e  cartiere  del  Fibreno,  186i), 
di  questo  Catto  dai  fusti  cilindrici  provyisti  di  cinque  a  sel  costole 
poco  proroinenti ,  e  gaernite  di  piccole  spine  disposte  a  raggio.  I 
suoi  fiori ,  che  d' ordinario  si  vedono  comparire  ad  uno  ad  uno, 
sooo  blanchi,  di  un  yolume  considerevole ,  e  di  un  odore  soavis- 
simo  di  acido  benzoico  e  di  yainiglia.  Questi  flori  si  aprono  la  sera, 
e  si  chiudono  al  levar  del  sole  per  non  riaprirsi  mai  più.  11  frutto 
è  ovoide,  coperto  di  tubercoli  squammosi,  carnoso,  di  colore  aran** 
cione,  o  anche  di  un  bel  rosso,  ripieno  di  piccolissimi  semi,  ed  ha 
sapore  acidetto.  Fiorisce  in  Ijapoli  nel  mese  di  luglio,  e  vi  vive 
bene  alTaria  aperta,  bencbô  OTiginario  délia  Giamaica  e  delle  coste 
del  Messico.  il  dottor  Rubini  sperimentô  la  tintura  e  le  diluzionl 
(6.«  30.«  100.»)  preparate,  nel  niese  délia  floritura,  mediante  mace» 
razione  neiralcool  dei  fusti  più  giovani  e  più  teneri,  e  dei  flori.  La 
patogenia  ch'egli  pubblicô,  non  è,  dic'egli,  che  un  embrione  di  quella 
cbe  puô  suiruomo  sano  produrre  questo  végétale  :  «  lo  e  mia  mo^ 
glie  quando  abbiamo  veduto  che  esso  agiya  potentemente  sul  cuore 
e  sul  sistema  sanguigno,  a  modo  da  far  cadere  le  lagrime,  e  pro<^, 
(lurre  spavento,  non  abbiamo  avuto  coraggio  d'  andar  più  oltre 
negli  sperimenti  e  mettere  in  pericolo  la  nostra  esistenza.  »  Ser 
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condo  Fegregio  sperimentatore ,  la  caratteristica  di  questo  Gatto 
stàrebbe  in  ciô,  cbe  mentre  svHuppa  la  sua  azione  specificamente 
sul  cuore  e  sui  vasi  sangwgni,  ne  scioglie  le  congesiioni,  ne  reprime 
le  irritazioni,  e  non  indebolisce  il  sistema  nervoso ,  corne  fa  TAco- 
nito.  Quindi  è  preferibile  a  questo  in  tutti  i  casi  dMnflammazione, 
specialmente  nei  malati  di  temperamento  linfatico  e  nervoso.  Ed 
in  particolare ,  è  rimedio  specifico  per  le  malattie  del  cuore,  ove 
agisce  prontamente,  e  nelle  quali  niun  altro  puô  stargli  a  fronte. 
Nelle  malattie  organicbe*  di  esso,  la  dose  di  una  a  dieci  goccie  di 
tintura  madré,  sciolte  in  poc'acqua  e  bevuta  epicraticaiâente  nella 
giornata,  ne  calma  sollecitamente.le  penose  sofiferenze,  se  non  puô 
^uarirle  e  fugarle  durevolmente.  Nelle  gravi  malattie  acute  di  cletto 
viscère ,  la  stessa  dose  le  guarisce  sollecitamente,  senza  bisogno 
d'altro  rimedio.  Nelle  nervose  malattie  cardiacbe  poi,  i  globuîi  délia 
6.«  30.»  iOO.a  dinamizzazione  riescono  prontamente  efflcaci.  Il  Ru- 
bini  afferma  quindi  potersi  questo  farmaco  adoperare  con  sicurezza 
in  moite  forme  morbose  ch'egli  enumera,  distinguendo  sopratutto 
e  congesiioni  sanguigne,  in  ispecie  cerehraU^  e  del  pelto,  Vapoplessia 
sanguigna,  Vepistassi  profusa,  il  reumatismo  del  cuore,  la  stenocardia, 
Yipertrofia  e  Yaneurisma  del  cuore  e  dei  grossi  tronchi  arleriosi,  le 
carditi  acute  e  croniche,  le  palpilazioni  organiche  è  nervose,  Vemot- 
tisi  e  le  pneumorragie ,  Vematemesi,  le  emorroidi  fluenti,  Vematu- 
îritty  ecc.  La  patogenesia  ordinata  dal  Rubini  consta  di  200  paragrafi 
o  sintomi ,  nei  quali  perô  sono  compresi  molti  non  puri,  ossia  os- 
servati  in  infermi  trattati  col  Gatto,  e  moite  forme  moibose  con- 
tro  cui  egli  mostrô  di  valere  assaissimo.  Del  resto  molto  spiccati 
e  caratteristici  sono  i  sintomi  puri  riferibili  al  sistema  cardiaco- 
vascolare.  Il  Rubini  lo  giudica  inoltre  un  potentissimo  rimedio  an- 
tipsorico,  e  Targomenta  da  un  erpeie  crostoso  cbe  negli  ultimi  giorni 
di  sua  azione  (Sint.  173  a  i76)  sviluppô  sulla  pelle  sana  di  un  uomo 
cbe  non  avea  mai  sopra  di  se  veduto  consimile  eruzione.  L'azione 
del  Gatto  dura  e  si  estende  per  80  giorni  e  più.  Suoi  antidoti  sono 
Vaconito,  la  canfora,  e  la  china, 

Catla.]Da.r  (fava  di).  Nota  era  fin  dal  1846  T  azione  tossica  di 
cotesta  leguminosa  (Physostigma  venenosa  di  Balfour),  ma  solo  da 
due  anni  essa  occupô  vivamente  Tattenzione  del  mondo  medico; 
dopo  cioè  cbe  il  dottor  Fraser  scoperse  (1862)  la  sua  proprietà  di 
far  contrarre  la  pupilla,  e  pertanto  di  neutralizzare  gli  effetti  del- 
Tatropina  su  di  essa.  La  nostra  Scuola  flnora  ba  assistito  in  silenzio 
aile  indagini,  ed  agli  spcrimenti  puri  e  clinici  intorno  a  questa  so- 


FARMAGOLOGIGA.  231 

slaiiza.  I  noslri  giornali  raccolsero  tutto  quanto  se  ne  disse  {Brit, 
l  Qf.  Hom,  X^  6ââ.  XXII,  140,  349,  BulUt  Soc,  Med.  Hom.  Y,  243), 
e  âegno  ûi  mencione  è  Jo  studio  intorno  alla  storia  ed  agli  speri* 
menti  sa  questa  faya,  pubblicato  di  récente  dal  Orilerio  Medico,  Y, 
25,  49,  73,  e  che  conclade  doyersi  molto  sperare  da  essa  nei  trat- 
tamento  di  alcune  fra  le  più  ribelli  e  dolorose  affezioni  classificate 
In,  le  ne\Tosi  e  le  névralgie. 

Calcareei  carbonica.  Boono  ed  utile  lo  studio  del  Boen- 
oinghausen  iotomo  aU'azione  comparata  delta  calcarea  e  del  causti- 
coin  {AUg.  b'  Ztg.,  LX.  Jiwista  Omiopat,,  1862,  pag.  97.  BuUeL  del 
hkr,  m,  163)  :  boono  per  il  pratico,  ed  utile  corne  esempio  della 
fine  analisi  cbe  l' onilopatica  esige.  Sono  due  rimedii  afGni,  cbe  la- 
sciano  spesso  nell'imbarazzo  deila  scelta:  pur  v'banno  differenze, 
cbe  il  Boenninghansen  addita  con  molto  acume.  Per  esempio,  il 
^K  acqua  è  nocivo  per  calcarea,  e  fa  bene  per  causticum,  tuttocbè 
la  calcarea  produca  per  se  stessa  molta  sete  ed  insaziabile,  nella 
Qolte,  e  poca  o  punto,  e  presto  soddisfatta  il  causticum.  Ora,  dato 
m  easo  d*epilessia,  di  gastralgia,  di  vomito,  ecc,  che  li  possa  in- 
<iicare,  se  Tacqua  amministrata  al  paziente  aggravera  V  accesso, 
^rà  questo  un  segno  della  maggiore  omiopaticità  di  cale,  carb.;  in 
caso  contrario,  sarà  da  preferire  caustic.  Cosl  del  vomito,  se  acido, 
ccnverrà  cale,  se  acquoso  caust.  Cosi  deir  umido,  délie  lozioni 
(redde,  cbe  aggravano  i  dolori  di  cale,  mentre  Tasclutto  e  r  aria 
uva  aggravano  quelli  di  caust,  ecc,  ecc.  Inspirate  probabilmente 
*i2lia  lettura  di  queste  ingegnose  diagnosi  farmacologicbe,  erano  le 
OisnvazUmi  suîle  proprietà  patogenetiche  e  terapeutkhe  ai  calcarea 
'irUmtra  e  causticum,  del  dottor  Nankivelle  (Annals  and  Transact, 
cf  the  BrU.  Hom.  Soc.,  II,  20)  ;  non  meno  istruttive  délie  quali  erano 
é  dlscussioni,  a  cui  pigliavan  parte  molti  distinti  pratici  addetti 
iiraccennata  Società  (Id.  id.,  pag.  31),'relative  agli  usi,  aile  indi- 
3zioni,  ai  beneûcii  di  cale.  carb.  Ci  duole  di  non  poter  entrare 
nei  particolari,  percbè  non  suscettibili  di  epilogo  ;  ne  v'  entrereroo 
'''C^DDando  i  casi  di  anémia  cérébrale  (Allg.  H,  Ztg.  10),  di  ulcvs 
'ituhsum  (Gunther*s  Ztschr,  III,  3.),  di  gastromalacia  (id.  id.  6.),  di 
^eui  KTOfolosi  (N,  Ztschr.  f.  H,  Klin,,  1860,  pag.  61),  di  emorragia 
^tle  gengive  per  sospesa  mestruazione  (Allg.  H,  Ztg.  LXI,  14),  di 
i)^m\2i,  {AltschuVs  Mon.  IX  Jan.),  di  gastralgia  (  id.  4  ),  di  atrofla 
'^aniwn,  con  grida  notturne  (Allg.  F.  Ztg.  LXIY,  22),  di  catarro 
troQico  con  profusa  mestruazione  (id.  id.  LXYl,  16),  di  paralisi  par- 
tiale, bistrattata  dai  chinacei  (Th£  Hom.  Ohserv.  1863,  Nov.)  ecc, 
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comprovanti  sempre  più  le  grandi  virtù  curative  di  questo  incom- 
parabile  policresto,  ben  noto  a  chi  non  è  digiuno  délia  noslra  arte. 
Virtù  curative  ch'egli  svolge  del  pari,  corne  i  casf'accennati  dimo- 
strano  ancora  una  volta,  aile  più  diverse  diluzioni,  dalla  3.^  4.^ 
alla  12.»  alla  30.<^  alla  100.<'  —  Klostermann,  per  es.,  ci  narra  un  bûon 
caso  di  polypus  auris  dextrae,  voluminoso,  fuoruscente  di  due  linee 
dal  meato  uditorio,  e  distrutto  dalla  Cale.  carb.  alla  30.^  dil.  in  5  set- 
timane  {Altschul's  Mon,  IX,  Juli);  Arnold  riesce  colle  basse  prepa- 
razioni  a  togliere  un  polipo  nasale  mucoso,  ribelle  fin  allora  ad 
ogni  presidio  curativo  (Hom.  Vjschr,  XV,  3).  Nelle  convulsioni  dei 
bambini,  nelFidrocefalo,  nella  méningite  tubercolosa,  nella  scrofola. 
noi  osservammo  più  volte  nella  nostra  pratica,  successi  noolto  su- 
periori  aile  nostre  stesse  speranze.  Ma  la  vecchia  scuola  ignora 
perfino  il  nome  délia  calcarea  carbonica;  ossia  mostra  ignorarlo, 
mostra  ignorare  quai  arma  sia  dessa  in  nostra  mano  nella  tisi  tu- 
bercolare  inciplente,  e  poi  ci  viene  a  sfoggiare  sul  viso  i  suoi  sac- 
carolati  di  coccio  d'ostrica  (nient'altro  cbe  calcarea  carbonica)  tro- 
vati,  per  caso,  utillssimi  nel  primo  periodo  délia  tisi  polmonare  dal 
dottor  Despiney  !  VArt  Médical,  Xll,  230. 

Calcarea.  miariatica.  Non  sono  nuovi  i  «suoi  usi  nelle 
eruzioni  furunculari  :  Rademacher  ne  raccomandava  la  soluzione  (2 
dramme  in  3  oncie  d'acqua)  toplcamenle  applicata.  Il  dottor  Eal- 
lenbach,  fra  i  nostri,  reca  alcuni  casi  cbe  dimostrano  la  sua  supe- 
riorità  in  molti  casi  trattati  dapprima  con  poco  frutto  mediante 
altri  presidi  (Arn.  Hep.  s.  ecc):  il  dottor  Dudgeon  conferma  la  sua 
virtù  non  solo  nol  curare,  ma  nel  prevenire.  iV.  Ztschr,  f,  Hom, 
Klin,  1861,  pag.  69.  Brif.  J.  of  Hom,  XIX,  498,  mi. 

Calend-iala  offîcinalis.  Il  Jahr  ricordando  i  vecchi  casi 
del  dottor  Thorer  (1847),  comprovanti  i  suoi  buoni  effetti  negli  ac- 
cidenti  traumatici,  piagbe  o  ferite,  osservava  come  noi  possediama 
in  essa  un  nuovo  mezzo  di  évita re  le  suppurazioni,  e  sopratutto  lo^ 
febbrl  da  suppurazione,  sempre  si  funeste  nelle  grandi  piaghe  ed 
amputazioni  (Bullet.  de  l'Art,  ecc,  III,  22).  Ed  è  ci6  cbe  la  pratica 
del  dottor  Yeldham  nuovamente  conferma.  Gostui  la  crede  spesso 
preferibile  nelle  ferite  aU'arnica,  la  quale  se  non  è  adoperata  con 
grande  circospezione  puô  di  leggieri  provocare  infiammazione,  men- 
tre  la  calendula,  cbe  non  mostra  di  agire  corne  stimoiante  diretto, 
favorisce  solo  la  buona  granulazione ,  e  modéra  il  processo  suppu- 
rativo.  Cita  gli  effetti  sorprendentt  ottenuti  in  casi  di  ferite  pêne- 
tranti  nelle  articolazioni,  con  perdita  copiosa  di  sinovia;  e  ne  de- 
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sorive  uno  oceorso  in  un  cavallo  da  tiro.  €ita  i  non  meno  sor- 
prendenti  efietti  ottenuti  dalle  sue  applicazioni  aile  ulcère  delle 
estreniità  inferiori,  che  s'osservano  d*ordinario  neU'età  média,  e  nelle 
costituzioni  deperite.  Osserva  e  cita  le  osservazioni  altrui,  in  prova 
délia  maggior  convenienza  délia  calendula  dopo  le  operazionl  chi- 
rurgiche,  corne  quella  cbe  da  una  parte  frena  la  reazione  eccedente» 
e  âall'altra  eccita  Tazione  riparatrice,  quando  déficiente  (Ânnals  and 
Transact.  of  the  Brit.  Hom,  Soc,  J,  154).  E  non  ha  guarj ,  il  dottor 
Temple  encomiando  egli  pure  gli  efifetti  della  tintura  di  calendula  net 
trattamenio  delle  ferite  lacerate,  doœandavasi  s'essa  non  sia  pure 
un  ottimo  agente  della  chirurgia  plastica,  cioè  potenle  a  sanare  e 
riprodurre  il  tessuto  ossco.  Western  Hom.  Ohserv.,  Marcb,  1864. 

Cetxxipliorei.  Kafka  pubblicô  un  buon  caso  à'asthma  emphy' 
semaiicum  di  cui  la  canfora  2.^  in  poche  settimane  fece  ragione: 
eravi  dispnea  intensa,  catarro  broncbiale,  tosse,  provocata  dal  par- 
lare,  nausea,  vertigini,  ecc.  Ma  ciô  che  indicé  la  canfora  era  un 
senso  fortissimo  di  freddo  cbe  daU'epigastrio  diffondevasi  a  tutto  il 
petto,  e  ne  usciva  a  mo'  di  fiato  cbe  avesse  perduto  la  sua  ordi* 
naria  temperatura  (Altschul's  Mon.,  VIII,  April).  Il  dottor  G.  Millier 
chiamô  la  nostra  attenzione  sulle  virlù  curatlve  della  canfora  nel- 
ridrope  cutaneo  (tinct.  camph,  fort.  3  goccie  al  giorno,  spirit,  camph, 
esteraamente) ,  notando  del  resto  corne  la  tradizione  non  fosse 
ignara  dei  suoi  buoni  effetti,  specialmente  nelle  affezioni  cutanée 
caratterizzate  sia  dallVccesso  cbe  dal  difetto  della  traspirazione,  ecc. 
(N.  Ztschr,  f.  Hom,  Klin,  1861,  pag.  21).  E  il  dottor  J.  0.  MûIIer 
dis.6ertô  sulle  indicazioni  della  canfora  in  moite  forme  patologicbe, 
sulle  sue  relazioni  coiropîo ,  ecc.  (Id.  id.  pag.  12).  L' Homoeopathe 
Belge,  1862,  pag.  185,  si  studio  di  olferirne  le  caratteristiche,  Ulti- 
mamente  si  scoperse  essere  la  soluzione  acquosa  della  canfora  un 
reattivo  delicatissimo  dell'adipe  e  deiralbumina,  cb'essa  vale  a  coa- 
gulare.  UArt  Méd.,  XlX,  233. 

Cannabis  inclica.  Nuovi  sperimenti  purl  con  fort!  dosi  : 
ma  niente  di  nuovo  quanto  agi!  effetti  osservati  (BriL  J,  of  Hom., 
XXII,  514).  Più  interessantl  erano  le  osservazioni  di  Wells  suiran> 
tagonismo  del  sintomi  prodotti  da  una  stessa  dose  di  Haschisch  in 
identiche  condizioni.  Amer.  Hom,  Rev,,  1862,  Oct. 

Cannabis  sativa.  Sigmann  se  ne  valse  con  raolto  suc- 
œsso  (3.^  dil.)  In  un  caso  di  laringite  acuta  con  dispnea  e  senso  di 
soffocamento;  caso  di  metastasi  gonorroica.  Allg.  K  Zfg.,  LX,  25. 
Veggansi  le  caratteristicbe  di  Cannab.  neWHom,  Belge,  Iâ62,  p.  187. 
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Cantharia  veslcatoria.  Un  nostro  lavûro  su  questa  so- 
stanza  lOmmenlario  alla  mnteria  medica  pura  di  canlharit  eesiea- 
lorta  del  doltor  P.  BrenUno,  Rotna,  Capobiancbi ,  1861)  si  propose 
di  svolgere  In  nna  Prima  parte,  tuite  le  questioni  dotlrlnarie  cbe 
le  applicazioDJ ,  e  il  modo  d'agire  délia  canuride  sollevarono  in 
medicîna;  e  in  uoa  Parte  secmda,  di  rlvrdere  1  matcriali  clinici,  e 
le  indjcazioni  comparative  délia  cantarlde  nelle  forme  morl)ose  in 
cul  puô  essere  utilmente  adoperata.  Ë  la  più  compléta  monc^afla 
crilica  cbe  la  nostra  scuola  posscgga  intorno  a  queslo  rlmedlo.  Tra 
le  osservazioni  posteriori  alla  sua  pubblicaziODe,  citeremo  quelle  det 
dottor  Longeay,  il  quale  raccomanda  caldameDie  l'uso  delta  Cantb. 
alla  dose  di  3  a  S  goccie  delta  tinlura  madré ,  ogni  5  minuti ,  nei 
più  gravi  casi  di  risipola  vescicolosa  alla  faccia.  Egli  assicura  es- 
sere Il  solllevo  quasi  certo  dopo  la  lorza  dose,  notaodo  dl  non  aver 
mai  ottenuto  nulla  dl  siojile  dalle  piii  alte  diluzionl,  e  di  non  avère  I 
osservalo  alcun  fenomeno  patogenetico  per  1'  uso  délia  tintura  iu 
quesll  casi  (N.  Amer.  J.  of  Hom.,  Feb.  1864).  D'altra  parte  AegidI 
ne  osservava  i  buonlsslmi  effettl  nella  procfo-colilis ,  ammlnislrata 
alla  30."  dit.  (Atlg.  H.  Ztg.,  LX,  8)  ;  altri  alla  siessa  diluzione  nel 
caiarro  vesicale  (id.  id.,  13)  ;  altri  alla  6."  dil.  in  caso  di  catarro 
acuto  délia  vescica  (Gvnlher'i  Ztschr.,  111,  i).  Ne  lacerenio  dell'uso 
«roico  délia  tintura  di  Canthar.  alla  dose  di  40  goccie,  ripetuta  se- 
condo  rtHetto,  nei  casi  di  morte  imminente  per  asienia,  allô  scopo 
dl  proliingare  l'esistenza,  ed  infondere  nuove  forze  al  malato.Ë  una 
pensaia  americana,  e  si  narrano  casi  che  la  giustlDcherebboro  (Art 
Méd.,  XVlll,  31i);  casi  che  noi  dedlcbiamo  a  quel  resticciuolo  dl 
GiacominlanI  cbe  sognano  e  parlano  ancora  délie  virlù  lposl«nli- 
zantl  cardiaco-vascolari  délia  cantarlde  1 

Carica  papaya  {Papatv  tree,  cucurbilacea ,  proveniente 

dalle  Barbade).  1  cenni  pubblicati  dal  dottor  Goding  sono  più  inte- 

ressanti  per  le  notizie  cbe  riguardano  questo  albero,  cbe  non  pel 

«asi  clinici,  alcuni  ira  i  quali  assai  poco  probanti,  in  cui  si  usa  del 

3UCC0  acre  e  ialtiginoso  fornilo  dalle  radici,  dat  fuslo,  e  dalle  (o- 

glie,  e  amministrato  alla  3."  dil.  Cote^iti  casi,  di  reumatismo  erotiico 

con  atiargamento  délia  memltrana  artieolare,  di  ipertrofia  sempltce 

t,  di  iperlro/ia  con  lUlatasione,  e  di  elefartliast  tubercolare, 

pure,  Iradotli  dal  Month.  Hom.  Rev.,  VI,  397,  nella  Bivista 

ea,  1864,  pag.  HO. 

>o  -vegetabilis.  Bartl  osservava  in  un  caso  dl  ascesso 
1  buoni  eSetti  délie  basse  preparazioni  di  carb.  veg.,  lad- 
aile  non  ne  avean  moslralo  alcuno.  AUg.  a.  Ztg.,  LXIl,  i. 
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CeisLanea.  vTj.lga.ris.  Vecchio  rimedio  popolare  délia  tosse 
convulsiva,  e  che  si  vuol  rimettere  in  onore.  S'usa  Tinfuso-decotto 
délie  foglie,  addolcito  collo  zucchero,  e  per  ora  lo  si  dice  miracolosol 
—  The  Mont.  Rom.  Rev.,  VIÎ,  437.  Rivista  Omiop.,  1864,  pag.  167. 

Ca.TJstlc-u.m..  Usato  da  GouIIon  nel  trattamento  dalle  flstole 
alla  3.B  dil.  (10  goccle  in  un  oncia  d'acqua),  applicato  localmente 
con  fllaccie.  Allg.  H.  Ztg.y  LXVI,  8. 

Cedron  (^maha).  Tm  portant!  péril  naturalista,  per  il  medico, 
e  pel  farmacista  sono  le  AnnotazUmi  iniomo  alla  storia  dei  semi  del 
NONDESCRiTTO  Odron, del  dottor  Gasanova  (The  Mont.  Hom  i?w.,  V, 
(64).  Secondo  le  più  autentiche  informazioni  da  lui  raccolte  in  di- 
verse parti  deirAmerica  méridionale,  cotesti  semi  deriverebbero  da 
un  albero  ignoto,  nativo  di  quelle  inospiti  regioni  del  continente 
d* America,  che  si  estendono  fra  le  Repubbliche  della  Nuova  Gra- 
nada  e  il  Brasile,  e  dove  nessun  botanico  è  ancora  penetrato.  I  ca- 
ratteri  fisici  del  semé  del  vero  Cedron  non  descrilto  sono  :  forma 
amigdaloide  irregolare,  della  lungbezza  di  tre  quarti  di  pollice  ad 
un  pollice  e  mezzo,  e  della  lafgbezza  di  mezzo  a  tre  quarti  di  pol- 
lice ;  somigliante  ad  una  gran  mandorla  geminata,  piuttosto  scabra 
alla  superficie  convessa,  e  liscia  alla  concava,  del  peso  di  trenta  a 
sessanla  grani;  il  colore,  esternamente ,  pende  fra  il  color  noce 
chiaro,  ed  il  più  scuro,  e  internamente  ba  colore  di  camoscio; 
durissimo,  di  frattura  irregolare;  inodoro  quando  intero,  ma  esa- 
lante  sotto  la  frizione  un  odore  particolare,  si  mile  a  quello  dell'i- 
pecaquana;  estremamente  amaro,  e  tal  poco  astringente  al  gusto. 
Il  dottor  Casanova  non  è  solo  benemerito  per  le  indagini  da  lui 
fatte  intorno  alla  vera  provenienza ,  ed  ai  veri  caratteri  di  questi 
semi,  già  noti  ancbe  alla  Scuolk  nostra  .per  le  loro  singolari  pro- 
prietà  febbrifugbe  ;  egli  ne  institui  molti  esperimenti  puri ,  i  quali 
sotto  il  titolo  di  Annotazioni  alla  patogenesia  dei  semi  del  non  de- 
scRiTTO  Cedron^  con  akune  osservazioni  cliniche,  erano  da  lui  pub- 
blicati  nello  stesso  Month.  Hom.  Rev.,  Y,  208,  251  ;  VI,  71, 136,  203. 
Riferiremo  le  conclusion!  a  cui  egli  giunge.  Il  Cedron,  die' egli,  è 
1.0  Un  assoluto  antidoto  del  veleno  dei  serpent!  indigeni  di  quelle 
contrade  dove  egli  cresce^  avendo  la  virtù  di  neutralizzare  il  ve- 
leno stesso  in  modo  da  sospendere  quasi  istantanea  mente  i  suoi 
effetti  tossici  :  2.^  Un  vero  agente  omjopatico  in  alcune  forme  di 
febbri  intermittent!,  endemiche  nelle  regioni  umide,  calde,  e  palu- 
dose,  essendo  egli  capace  di  infermare  l'organismo  sano  precisa- 
roente  come  la  malattia  naturale  suole  ;  ^.^  Uno  speciûco  Infallibile 
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in  diverse  afiTezioni  apireliche,  caratterizzate  da  una  ben  distinta 
periodicilà,  non  iraportano  i  sinlomi  concomitanti  :  4.^  Un  potente 
proûlattico  dalle  febbri  suaccennate:  cotesta  \irtù  proûlattica  il 
dottor  Casanova  l*osservô  in  centinaia  di  persone,  e  con  eguale  sue* 
cesso,  nella  Spagna,  in  Africa,  e  nell*  America  del  Sud  ;  vuoisi  perô 
notare  cbe  se  questa  specie  d^antagonismo  rende  immuni  coloro  che 
s'espongono  di  continuo  aile  cause  délie  febbri  endemiche,  Tuso  de) 
cedron  corne  profila Itico  non  ricbiede  una  ripetizione  troppo  fré- 
quente délie  dosi,  solto  pena  di  veder  insorgere  i  suoi  fenomeni 
patogenetici.  —  Egli  preferisce  le  triturazioni  agli  altri  preparati  in 
uso  appo  la  Scuola^  Proporrebbe  inoltredi  classare il  Cedron  a  capa 
dl  un  nuovo  gruppo  composto  di  Chin.  c.  Arseu.  Arn.  Lacb.  Bellad.  Op. 
—  Brève  :  chi  vorrà  sapere  qualcosa  di  posilivo  intorno  aU'azion  pura 
del  cedron  ed  ai  molteplici  suoi  usi  terapeuticl,  dqvrà  far  capo  al 
buono  studio  del  dottor  Casanova,  malgrado  i  sovercbi  svagamenli 
teoretici  cbe  sono  un  ostacolo,  più  cb'altro,  air  intellîgenza  deUe 
positive  nozioni  praticbe  di  cui  abbonda. 

CepsL  (Alltum).  La  cipolla,  ben  detta  il  Cloro  degli  anticbi,  fu 
già  dall'Hering  corredata  di  uno  studio  patogenetico  di  non  lieve 
importa nza  {Amerikanische  Arzneiprvfungen,  ecc.  Leipzig,  1857.  An- 
novera  740  sint.).  Jl  dottor  Jahr  ebbe  il  buon  pensiero  di  estrarne 
un  po'  di  sostanza,  a  beneflcio  del  pratico  (Bullet,  de  VArt  de  gué- 
rir,  II,  21,  36,  109),  e  il  dottor  Pompili  di  voltarla  in  lingua  nostra 
(Rivist.  Omiop.y  1863,  pag.  421,  133). 

Ce3?i\am  oacalicTam.  Son  noti  i  suoi  usi  nel  vomito  delîe 
gravide  (Simpson)  :  ora  lo  si  crede  utile  ancbe  neirepilessia,  quando 
î  sintomi  premonilori  siano  costituiti  da  un  senso  di  agitazione  al- 
Tepigastrio,  accompagnato-da  prostrazione,  deliquio,  e  moti  disor- 
dinati,  ma  non  da  palpitazione  (Ramskill).  Brit.  J,  of  Hom.,  XXT, 
460.  N.  Ztschr.  f.  Hom.  Klin.,  4862,  pag.  5;  1863,  pag.  136. 

Chamomilla  vialgaris.  Non  sono  i  pochi  casi  clinici 
raccolli  intorno  a  questo  farmaco  (N.  Ztschr,  f,  Hom,  klin,,  1861, 
pag.  32,. 80),  ne  le  nuove  qsservazioni  intorno  aile  obliate  sue  virlù 
febbrifughe  (Art.  Méd.^  XIX,  314),  e  nemmeno  le  sue  earatteristiche 
abbozzate  dair  ffom.  Belge j  1862-63,  pag.  19,  cbe  faranno  epoca  nella 
storia  délia  Camomilla.  11  merito  di  far  epoca  non  1*  avrà  cbe  lo 
stupendo  studio  del  prof.  Hoppe,  Untersuchungen  ûber  die  KamillSj. 
che  da  tre  anni  occupa  i  lettori  deirJîbm.  Vierteljahrschrift  (XWli  I, 
1«8,  387,  397;  XIV,  257,  466;  XV,  160,  278),  e  che  non  fu  ancora 
njto  di  pubblicare.  Ne  riparleremo  ad  opéra  compinta. 
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daelidonium  rciajvis.  Il  dottor  Firmal,  di  Madrid,  pab- 
blicava  cinqae  buonc  osservazioni  di  Netoralffia  del  sopracigUo  e 
délia  tempia,  specitUmente  del  lato  deslro,  e  concludeva:  1.°  essere 
il  chelid,  maj.  indicalo  negli  individu!  di  qualunqae  età,  tempera- 
mento,  e  sesso;  2.®  convenire  in  qaalanqoe  ora  del  giorno;  3.®  es- 
sere efûcacissimo  nel  dolore  nevralgico  del  sopraciglio  e  délia  lem- 
pia,  del  lato  destro  in  ispecie ,  ma  anche  del  lato  sinistro  ;  4.<^  do- 
versi  amministrare  a  dosi  ripetute,  per  es.,  di  due  in  due  ore,  e 
ne! ri ntervallo  delFaccesso;  5.®  indicarlo  più  spesso  il  dolore  pui- 
sante e  bruciante,  più  raramente  il  lancinante  e  lacérante;  6.^  il 
dolore  ddversi  palesare  ad  accessi  periodici,  preceduti  in  générale  da 
sbadigli  e  da  brividî,  i  quali  persistono  talvolta  durante  Taccesso 
ÎDtero,  e  terminare  di  solito  con  sudori,  talora  acidi;  7.^  il  dolore 
dover  sempre  cominciare  dal  sopracciglio  e  dalla  tempia,  estenden- 
dosi  principalmente ,  a  misura  che  si  es^cerba,  alla  fronte,  all*or- 
bita,  e  airoccbio  dello  stesso  lato;  Toccbio  mostrarsi  injettato,  ta- 
lora prominente,  e  sensibilissimo  alla  luce;  8.^  inflne,  la  pressione 
colla  mano  dover  niitigare  qualche  po*  il  dolore ,  mentre  la  luce, 
Taria  libéra,  i  moti  del  capo,  e  sopratutto  rinclinarsi,  Tesacerbano 
notevolmente  (El  Criierio  Médko,  Il ,  229).  Il  dotlor  Firmat,  accen- 
naado  l'antica  faroa,  e  Tingiusto  oblio  in  cui  cadde  cotesto  farmaco, 
accenna  pure  ai  buoni  effetti  da  lui  osservati  in  motte  malattle 
degli  occhi,  specialmente  di  carattere  acuto,  inûammatorio;  o  in- 
vero,  la  scuola  nostra,  se  ne  togli  la  pneumonite  lobulare  (in  Ispecie 
destra)  dei  hamhinij  in  cui  seppe  valersi  con  molto  successo  del 
Chelid,  maj.  (12  ^),  puô  dirsi  ch'essa  pure  non  abbia  fatto  di  molto 
par  la  sua  riabilitazione.  Ed  è  appunto  dei  suoi  usi  nella  pneumo- 
vite,  che  occupavasi  di  nuovo  VAllg.  Hom.  Ztg.  (Rivist.  Omiop,,  1802, 
pag.  53).  Prima  del  dottor  Firmat,  chi  studio  con  più  amore  ed  in- 
pegno  il  chelidonio  fu  senza  dubbio  il  dottor  Teste  (System,  prat. 
de  la  Mat.  Méd.  /'om.,  pag.  405);  ma  il  dottor  Teste  ignorava  gli 
studi  di  Rademacher,  ignorava  quanta  parte  avesse  nella  terapla 
délia  scuola  neo-paracelsista  cotesto  rimedio  epatico.  Gli  editori  del 
Brit.  J.  of  Hom.  (XX,  153)  ripararono  alla  lacuna  :  e  ben  fecero. 

Clxina.  et  diinin-cim  s-ialphiariciam.  Il  dott  Rotb, 
nei  suoi  Studien  der  Arzneimittellehre ,  si  occupô  délia  revisione  e 
del  riordinamento  délia  patogenesfa  di  China  ;  distlnta  ora  in  1046 
paragrafl  (Hom.  Vjschr.,  XI,  29)  ;  |î  délie  sue  Carafteristiche  s'occup6 
VHom.  Belge,  1862-63,  pag.  40.  Il  dottor  Jousset  studiando  le  indi- 
cazioni  del  solfato  di  cbinlno  nelia  febbre  tifoidea,  concludeva  che: 
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«  Se  nel  corso  e  sul  finire  d'una  febbre  tifoidea,  subentra  improv- 
visamente  uno  stato  grave,  non  esplicabile  ne  dairandamento  ordi- 
nario  délia  malattia,  ne  da  una  perforazione  intestinale  o  da  una 
emorragia,  è  temibile  in  allora  un  accesso  pernicioso.  Ë  se  taie 
stalo  si  riproduce  con  tipo  quotidiano  o  terzano,  il  dubbio  non  è 
più  lecito,  e  devesi  amministrare  il  solfato  di  chinino  corne  in  una 
febbre  perniciosa.  Se  il  primo  accesso  é  minaccioso ,  non  si  dovrà 
aspettare  il  secondo  per  ricorrere  a  questo  rimedio,  il  quale  si  darà 
anzi  al  principio  délia  remissione  del  primo  accesso.  Se,  al  prin- 
cipio  d*una  febbre  continua,  sopravengono  accidenti  estremamente 
gravi,  che  si  rinnovano  con  tipo  quotidiano,  dovremo  pensar  su- 
bito airesistenza  délia  forma  atassica  délia  febbre  tifoidea,  e  ad  una 
febbre  intermittente,  perniciosa,  subintrante:  ma  non  accetteremo 
ripotesl  d'una  febbre  tifoidea  complicata  di  accessi  perniciosi,  non 
roostrandosi  cotesti  accessi,  secondo  il  dottor  Gbampeaux,  che  dopo 
Tottavo  giorno.  Il  diagnostico  differenziale  délia  forma  atassica 
délia  febbre  tifoidea,  e  délia  febbre  intermittente  perniciosa  è,  d'or- 
dinario,  facile.  •  Tuttavia  il  dottor  Jousset  reca  un  esempio  che  di- 
mostra  come  facile  sempre  non  sia.  VArL  Médical,  XV,  89  e  seg.  — 
Il  dottor  Escallier  in  un  piccolo,  ma  sugoso  lavoro  intorno  alla 
China  ed  al  solfato  di  chinino  a  dosi  infinitesime,  nèlle  névralgie  pe- 
riodiche  e  nel  reumatismo  articolare  acuio,  passa  va  da  alcuni  fatti 
interessantissimi  ivi  recati,  aile  3eguenti  conclusioni:  1.^  il  solfato 
di  chinino  e  la  china  sono,  in  générale,  i  rimcdi  curatlvi  delle  né- 
vralgie periodiche,  di  quelle  alraeno  délia  faccia  e  recenti;  2.®  non 
è  necessario  usare  del  solfato  di  chinino  ad  alta  'dose;  3.^  il  sol- 
fato di  chinino  e  la  china  a  dose  inûnitesima  (3.^  o  5.^  dil.  otrit.) 
bastano  a  guarirle;  4.^  il  solfato  di  chinino  è  un  rimedio  prezioso 
nel  reunjatismo  articolare  acuto ,  sospendendo  gli  accidenti ,  mas- 
sime  quando  procedono  con  aggravamento  quotidiano  periodlco,  e 
diminuendo  notabilmente  la  durata  délia  malattia;  5.^  egli  non 
deve  giammai  essere  amministrato  ad  alta  dose,  e  non  è  neppurc 
necessario  adoperarlo  in  sostanza ,  bastando  alPuopo  pochi  centi- 
grammi  delle  prime  triturazioni.  VArt,  Médical,  XVI,'  94,  484,  270. 
—  Del  reste,  note  da  un  pezzo  erano,  o  avrebbero  dovuto  esserlo, 
le  tristi  conseguenze  delle  saturazioni  chi niche,  il  delirio,  la  mania, 
la  sordità,  il  mutismo,  Tamaurosi,  spesso  incurabili,  e  la  morte  stessa; 
dei  quali  casi  El  Criterio  Medico  (II,  326}  ci  offriva  nuovamente  la 
statistica  allopatica,  s' intende!  E  nello  stesso  giornale  (V,  355)  il 
dottor  A.  Gonzalez  pubblicava  non  ha  guari  un  nuovo  caso  d'av- 
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elenamento  chinico,  eombattuto  felicemente  coi  nostri  antidoti  a 
iluzioDe  altissîma.  UArt  Médical  pCYII,  226)  raccoglieYa  nna  naova 
sservazione  dî  enizioni  prodotte  dalla  china  presa  intemamente 
'santema  chinico)  :  «  11  quale  fatto ,  soggiange  il  dottor  Gabalda, 
dnfermaodo  clinicamente  i  feDomeni  inscritU  nella  llateria  nie- 
ica  para  di  Hahnemann,  fornisce  in  pari  tempo  preziose  indi- 
izioni  che  noi  abbiamo  applicato  con  molto  vantaggio  ad  alcnni 
lalati  affetii  d'orticaria.  > — Ancbe  nel  tremito  dei  bevitori  si  pro- 
lamarono  di  récente  i  baoni  effetti  délia  china  ;  11  dottor  Hoossard 
itava  casi  in  cui  il  tremito  alcoolico  avea  perfin  reso  la  parola 
Uelligibile,  e  nondlmeno  la  china  n'avea  fatto  giustizia.  Ma  anche 
li  omiopatici ,  soggiunge  il  dottor  Jousset,  danno  la  china  nelle 
L»Qsegueiize  dell'  alcoolismo  cronico ,  indicata  sopratutto  quando  il 
remito  accompagnasi  di  grave  indebolimento.  La  patogenesia  dl 
bina  reca  (§  334,  560)  :  deholezza  e  tremito  deUe  membra  con  dila- 
izione  délie  pupille  (che  è  un  sintomo  fréquente  del  delirium  tre' 
''ns),  risoluzione  di  lutte  le  membra,  e  tremito  délie  mani  {VArt 
iéd.,  XVIII,  148).  La  nostra  clinica  reca  nuovi  casi  di  odontalgia, 
mata  con  china  3.»  e  6.»  (Allg.  H,  Ztg,,  LXIV,  9),  di  incontinenUa 
irinae  {AltschuVs  Mon.,  1863,  JuH),  ma  mérita  spéciale  considera- 
one  un  caso  d' Eclampsia  puerpérale  scongiurata  col  chinino 
!.>  trit.  dec.  (Hom.  Vjschr.,  XI,  206),  e  un  altro  di  Haematuria  cum 
Uhuminuria  post  scarlatinam  miliaremj  con  china  l.«  diJ.  decim. 
y.  Zlschr.  f,  Hom.  Klin.,  1863,  pag.  116);  il  primo  narralo  da  Ar- 
luld,  il  secondo  da  Trinks:  due  nomi  che  equivalgono  ad  unarac- 

'  Jinandazione. 
CKlorTaiïx.  11  cloro  produce  un  vero  spasmus  glottidis.  I  no- 

jlri  sperimenli  puri  lo  provarono,  i  Farmacologi,  Pereira  per  es.,  lo 
itteslano;  e  dopo  di  averlo  sperimenUto  in  se  stesso,  il  dott.  Car- 
roi  Dunham  non  esitava  ad  amministrare  il  cloro  alla  1.»  dil. 
centésimale  nello  spasmo  dalla  gloltide  (asthma  thymicumj  laryn- 
jismus  slridulus ,  ecc.  ) ,  e  con   pieno   successo.    The  Mont.  Hom. 

Hev.,  V,  35. 
Cina.  Se  ne  loggono  le  caratteristiche  neirffom.  Belge,  1862-63, 

pâ'.  6. 
Ciiicixorain.-u.m.  sialpla-iaric-iam.  Buone  le  annotazioni 

iel  dottor  Jousset  sulla  .materia  medica  e  la  terapeutica  di  cotesto 

f-rbbrifugo  a  buon  mercato.  L'analisi  e  la  critica  del  dottor  Jousset 

volgono  intomo  a  materiali  non  délia  Scuola.  VArt.  Méd.,  Xlll,  1. 

ClemeLt,is   erecta.  Nuovi  frammenti  patogenetici  forniti 

dal  dottor  Hencke.  Allg,  Hom.  Ztg.,  LXYII,  201. 
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Clemeitis  silTresti^is.  Si  vanUno  i  semi  neiraoasarca 
€he  accompagna  la  roalattia  di  Bright,  e  in  naolte  altre  spe^ie  d*  I- 
drope/  VArt  Méd.,  XIX,  307. 

Clemeitia  vita.l]:>ei.  Il  dottor  Escallier  torna  a  richiamare 
Pattenzlone  degli  omiopatici  su  questo  rimedio,  già  studiato  ed  asato 
da  M.  de  Césoles,  di  Nizza.  La  sua  azione  nell*odontalgia,  spécial- 
mente  cariosa,  sla  in  diluzione  cbe  in  tintura  topicamente  appli- 
cata,  va  ira  le  pfù  sicure,  e  )e  più  pronte.  M.  de  Césoles  s*  indusse 
a  speriuientarlo  dopo  di  aver  notato  cbe  i  contadini,  affine  di  andar 
esenti  dalla  leva  militare,  usavano  masticare  regolarmente  le  foglie 
délia  CUmalite  vitalha,  la  quale  in  brève  riesciva  a  mortificare  e  far 
cadere  a  pezzi  i  loro  denti.  BulleL  Soc,  Méd,  Hom.,  IV,  599.  —  Poco 
probant!,  percbô  amministrata  alternatamente  ad  altri  rimedi,  sono 
i  due  casi  di  Eczéma  erythematodes  del  meato  uditorio,  Irattati  dal 
dottor  Cutroore  ancbe  colla  clématite  per  uso  interno  e  topico. 
BrU,  J.  ol  Hom.y  XXI,  439. 

Cocc\al-u.s.  Eidberr,  per  propria  esperienza,  lo  afferma  special- 
roente  efficace  1.^  nella  Gastralgia  complicata  con  alterazlonl  della 
mestruazlone,  la  quale  sia  in  ritardo,  o  sospesa,  o  sostituita  da  leu- 
correa ,  ma  non  mai  cccedente;  2.^  nella  Golica  flatulente  accom- 
pagnata  da  spasmi  tonici  délie  estremità  inferiori  (N,  Ztschr.  f.  Hom. 
Klin,  1860  p.  36).  Notevoll ,  un  caso  di  cardialgia  con  stato  ca- 
tarrale  del  ventricolo,  caratterizzato  da  un  senso  di  corpo  vivo,  e 
semovente  airepigastrio ,  allevlato  dal  moto,  e  vinto  da  Meyer 
con  Cocc.  30.^  (Allg.  H»  Ztg,  LXIV.  Il)  ;  un  altro  di  fehris  biliosa  ga- 
strica  (Gunter' s  Ztschr.  111.  3.);  ma  sopratutto  un  terzo  di  paralisi 
délie  estremità  inferiori,  da  difterite  epidemica,  perdurante  da  quasi 
un  anno,  e  vinto  da  Trinks  in  sei  mesi  col  Cocculus,  2.^  dil.  tre  goc. 
cie,  due  volte  al  giorno.  È  un  caso  probante  cbe  va  ponderato. 
Hom.  Vjschr.  Xl-4. 

CofTea..  Il  dott.  Leboucber  raccoglie  e  commenta  ad  usum  della 
nostra  Materia  medica^  nuovi  fenomeni  osservati  o  confermati  da 
sperimentatori  non  della  scuola,  relativi  ali'azton^  dinamica  del 
calfè  (Bullet  Soc.  Méd.  Hom.  JII.  141.)  :  ma  molto  più  importante 
è  la  memoria  suWazione  fisiologica  del  caffè,  di  M.  Offret,  farmacista  y 
comprende  éssa  14  osservazioni  particolarizzate,  le  quali  mostrano, 
fra  Taltre,  la  diversità  d'azione  esercitata  dal  caffô  molto  o  poco 
torrefatto,  e  come  l'infuso  di  caffè  poco  torrefatto  abbia  la  virtù  di 
togliere  completamente  gli  effetti  tossici  prodotti  dall'estratto  del 
fondo  di  caffô.  M.  Offret  indica  come  effetti  da  addebitarsi  air  uso 
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abituale  del  caffè,  certi  dolori  nevralgici  nelle  membra,  un  prurito 
alla  pelle  e  air  ano ,  spesso  incomodissimi ,  massime  nei  veccbi , 
inoltre,  una  specie  d*epifora  assai  comune  ecc.  (BuUet  de  l*Art  de 
guérir,  II.  152,  179  249.  270). 

Colcti.ic-u.m  a.-cLt\am.n.a.le.  Il  dott.  Reil,  di  Halle,  ne  pub- 
blicô  nuovi  iniportanli  sperimentl  puri  {Brlt.  J.  of  Hom.  XIX.  i. 
dair^ow.  Vjschr.  VIII.)  ;  tredici  erano  gll  sperjmentatori,  d'anibo  i 
sessi  ;  sono  indicate  e  notale  a  flanco  dei  divers!  fenomeni,  le  pre- 
parazioni ,  e  le  dosi  del  rimedio  che  11  provocô.  —  Il  dott.  Gerstel 
traltô  In  particolare  délie  sue  relazioni  col  reumaiismo,  studiandone 
le  più  précise  indicazioni  (f^.  Ztschr.  f.  Hom.  Klln.  1860  p.  191 
dall'ilWgf.  H.  Ztg.)  ;  Eidherr  usavane  con  successo  nel  reumatismo 
articolare  non  febbrile,  generalmente  dopo  Bry.,  quando  le  artico- 
lazioni  aflfette  non  mostrano  più  ne  turgore  ne  rossore  inflamma- 
torio,  ma  11  dolore,  per  quanto  meno  aculo,  persiste  (Brit.  /.  of. 
ffow.XXII.  374).  Horner  reca  un  case  d'Iscuria  in  una  donna  iste- 
rica,  che  resistette  ad  ogni  rimedio,  ma  per  cedere  prontamente  sotto 
il  Colch.  (N,  Ztschr.  f,  Hom  Klin,  1862  p.  31).  I  nostri  avversarj  non 
dovrebbero  ignorare  cbe  il  primo  sperimentatore  del  Colchico,  16 
Stoerck,  ebbe  a  soffrire  crudelmente  di  vescica,  di  disuria,  e  quasi 
d'iscuria,  anzi  i  fenomeni  vescicali  furono  gli  ultimi  ad  essere  se- 
dati.  The  Month.  Hom,  Bev.  IV,  517. 

Colocyntlxis.  Il  prof.  Martin,  di  Jena,  pubblica  alcuni  fram- 
menti  di  sperimentl  puri  {Brit.  J.  of  Hom.  XVIII.  215  dair  Bom. 
Vjshr.  X.  1^).  Eidberr  riconferma  praticamente  le  sue  indicazioni  : 
1.®  n^Wischias  nervosa;  2®  nelle  affezioni  catarrali  degli  organi 
digerenti,  contradistinte  da  scariche  alvine  abbondanti  ed  acquose 
e  da  dolori  colici,  massime  alla  regione  ombilicale,  prima  e  durante 
randata  di  corpo.  Diluz.  6.»  e  15.»  dec.  (N.  Ztschr.  f.  Hom.  Ktin.  1860, 
p.  5).  Nel  catarro  vescicale  (Sigmann),  nell'  emicrania  e  nella  pro- 
sopalgia  (Schleissteber),  nuovi  casi  che  ne  confermano  e  precisano 
le  indicazioni  (Altschul's  Mon.  Vlll.  Dec.  IX.  Febr.). 

Coni-u.m.  ma.c\alatTam.  Schwenke  rlesci  col  Con.  mac. 
alla  6.3  dil.  (e  notisi  che  lo  stesso  rimedio  era  già  stato  inutilmente 
amministrato  dagli  allopatici)  a  guarire  in  brève  e  durevolmente 
UQ'anrezione  del  N^rvus  laryngeus  inferior  in  un  fanciullo  di  13  anni, 
scrofoloso;  l'affezione  paiesavasi  con  un  rumore  particolare  alla  la- 
rin^e,  moti  eonvulsivi  deUa  meta  destra  délia  faccia,  e  stringimento 
spasmodico  intorno  ai  legamenti  délia  glottide;  pareva  dipendesse 
dalla  compressione  esercitata  dalfingrossamento  délie  gbiandole  sùl 
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nervo  va  go  ^AUq.  f/ow  ztg  LX,  49).  Usaix)con  snccesso  nella  tosse 
spasmodica,  nella  fotofobia  (td.  id.  LXl,  21),  nell*  idrartrosi  de]  gi- 
nocchio,  e  nelFartrite  cronica,  massime  in  individui  8cn)folo£!  [UArt 
Méd.  XVIIî,  .W. 

Coriarita  nx-y-rtifolia.  (red.OTj.1).  M.  de  Césoles  avea  OS- 
servato  cbe  qaesta  planta,  mangiata  dai  montoni  al  pascolo,  produ- 
ceva  in  essi  quegli  accidenti  cefalicl  noti  sotto  if  nome  di  tournis; 
la  sperimentô  in  allora  a  diluzioni  varie  nelle  cefalalgie,  e  con  buoni 
effetti;  coU' applicazione  locale  dalla  tintura,  ottenne  pure  soventi 
la  dessiccazione  e  la  scomparsa  délie  verruche  {BuUet,   Soc,  Méd. 
Hom.  lY,  598).  Recentemente  il  dott.  Jousset  occupavasi  daU'azion 
para  délia  Ck)riaria ,  studlata  da  M.  Grinfeitt.  «  Sauvage  descrive 
ua'eclampsia  prodotta  dair  uso  délia  coriarla,  e  nel  leggere  la  sua 
descrizione  fuaimo  sorpresi  dalla  grande  similltudine  esistente  fra 
reclampsia  essenziale  e  Tawalenamento  prodotto  dalla  Coriarla.  » 
I  casi  raccolti  da  M.  Grinfeitt  sono  tutti  d*  avvelenamento  acuto 
neiruomo  e  negli  animali.    «  Notiamo  cbe  gli  individui  cbe  si 
trattengono  per  un  po*  nella  caméra  degli  avvelenati,  e  respirano 
rodore  nauseabondo  cbe  esalano  le  baccbe  délia  Coriaria,  sono  af- 
fetti  da  cpfalalgia  gravativa.  Il  dott.  Grinfeitt  annovera  la  Goriaria 
tra  i  volent  tetanici ,  a  lato  délia  strinina ,  délia  brucina ,  e  délia 
veratrinâ.  Ma  a  torto,  secondo  Jousset,  il  quale  troverebbe  la  sua 
azione  più  analoga  a  quella  âelVAethusa  cynapium  cbe  a  quella  di 
nessun  altro  rimedlo.  La  grande  e  la  piccola  cicuta,  la  belladonna, 
riosciamo  e  lo  stramonio,  sarebbero  inoltre  i  rimedii  più  afQni,  pa- 
togenicamente,  alla  coriarla.  «  Dal  lato  terapeutico  délia  questione, 
Doi  diremo,  segue  il  Jousset,  cbe  nessun  rimedio,  senza  eccettuare 
ra^tbusa  cynapium  e  il  cloroformio,  présenta  tante  analogie  coi 
sintomi,  il  decorso  e  le  lesioni  deireclampsia  quante  la  Goriaria,  e 
noi  la  proponiamo  con  Ûducia  nel  trattamento  délie  convulsion! 
eclampsicbe.  •  La  tumefazione  deile  gbiandole  mesentericbe,  rinve- 
nuta  costantemente  nelle  autopsie  délie  persone  e  degli  animali 
uccisi  da  questa  planta ,  lascia  pure  argomentare  i  suoi  usi  futur! 
tiella  febbre  tifoidea  {VArt  Méd.  XVII,  191).  Venue  pure  sperimen- 
tato  il  principio  tossico  délia  Goriaria,  il  g'ucoside  Coriamyrtina : 
e  la  sintomatologia  del  suo  avvelenamento  offre ,  dice  il  dott.  Oza- 
nam,  una  taie  somiglianza  coir  epilessia  e  coU' eclampsia  epiletti- 
forme  dei  bambini,  da  farci  sperare  in  esso  e  nella  co^^aria,  omio- 
paticamente  amministrati,  il  rimedio  di  queste  due  gravi  affezioni. 
VArt  Méd.  XIX,  239. 
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Crocias  saLivvis.  Noti.  notissimi  in  Omiopatia.  sono  i  snoi 
usi  e  i  beneficii  nelle  profuse  metrorragie  :  ma  non  in  tutte,  osserva 
l'Eidberr,  hensi  soltanto  in  quel  can  in  crû  la  po'dUa  dura  da  un 
pezzOj  e  il  sangue  mostrasi  a  grumi  e  nereggiante.  N.  Zlsckr.  f.  Hom. 
Klin.  1860,  p.  62. 

Croton  tiliiam.  Usato  più  voIle(6."  dll.)  in  casî  di  diarrea 
cronica  e  dissenterica.  N.  Ztschr.  f.  Hmi.  Klin.  1860,  p.  151,  1861, 
p.  27,  1862,  p.  48. 

C^xpriam.   In  alcuni   StudU  patogenetici  intorno  al  Rame,  il 
dott.  Curie,  riassumendo  i  suoi  sperimenti  sugli  animali,  giunge  alla 
conclusione  cbe  it  rame  assorbito  esercita  un'  azione  specitica  sui 
polmoni ,  sul  cuore ,  e  sui  fegato.  Sui  polmoni  agisce  determinando 
un'  inflammazione  la  quale  passa  pei  diversi  gradi  di  congestione, 
indnrimeoto  rosso,  grigio,  e  inûne  distruzione  de!  tessuto.  H  Curie, 
(lopo  d'à  ver  discusso  delje  moite  e  diverse  specie  d' inflammazione, 
paragonerebbe  quel  la  del  Cuprum  alla  cosi  detta  infinmmazUme  ca- 
tarrale,  Sul  cuore  il  rame  agisce  determinanio  l'ipertrofia  dell'or- 
gano,  e  verosimilmente  Tinûammazione  delFendocardio.  Ma  le  lesioni 
ch'egli  produce  sul  cuore,  come  quelle  non  meuo  evidenli  sul  fegato 
e  sul  sistema  nervoso,  ricbiedono  nuovi  studii  onde  poter  fissare  i 
ioro  caratteri  speeiali.  11  Curie  passa  in  rassegna  gli  Aut'»ri  cbe 
trattarono  di  questo  argomento,  e  in  ispecie  quel  11  cbe  s'occupa  rono 
dei  sintomi  degli  organi  toracici  prodoUi  dal  rame,  segnatamente 
negli  opérai  cbe  lo  maneggiano;  e  rivendica  all'azione  speciûca  di 
esso  gli  effetli  (asma,  broncorrea,  tisi,  cardiopatie),  cbe  altri  (Tardieu, 
Bouillaud,  Escoffier)  vollero  riferire  all'azione  del  polviscolo  di  car- 
bone sugli  stessi  opérai.  Gli  argomenti  del  Curie  ci  sembrano  irre- 
pugnabili  (BuUet.  Soc.  Méd.  Hom.  11,  1).  E  i  suoi  argomenti  sono, 
agli  occhi  nostri,  avvalorati  dalle  moite  e  probant!  storie  di  pneu- 
monite,  di  pleurite,  di  broncbite,  di  broncorrea,  di  endocardite,  di 
tisi  ecc,  cbe  la  scuola  neo-paracelsista  proclamava,  non  ba  moito, 
per  bocca  di  Kissel.  Ognun  sa  corne  per  essa  il  Rame  sia  stato  e 
^ia  l'oggetto  di  lungbi  e  importantissimi  studii;  e  cbi  nol  sapesse 
potrà  arguirlo  da  quello  mgli  effetli  terapeutici  del  rame,  del  citato 
Kissel,  a  cui  i  nostri  periodici  s'affrettarono  di  dare  ospilalità  (Brff. 
Joum.  of  Hom.  XVIII,  437,  529).  Ed  a  ragione,  percbè  cbi  vorrà 
mettere  a  paralello  ancbe  il  resto  deli'azion  pura  del  rame,  col 
nuovi  casi  di  epilessiaf  di  corea,  di  corlussia,  di  asma,  trattati  e 
guariti  dalla  Scuola  nostra  meiiante  i  préparai!  di  rame  (Bullet. 
Soc.  Méd.  Hom.  IV,  424.  N.  ZUchr.  f.  Hom.  Khn.  1860,  p.  53,    93, 
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120,  1861,  p.  168),  non  solo  dovrà  concludere  alla  perfetta  omiopa- 
ticità  del  rimedio  nelle  œalattie  in  cui  fu  usato  con  mag^ior  suc- 
cesso,  ma  dovrà  concludere  che  il  doit.  Kissel,  pubblicando  un  buon 
manipolo  di  fatti  congeneri ,  ha  reso  un  utilissimo  servizio  alla 
Scuola  nostra. 

C-iararo.  Il  12.*"  Studio  (Shidien  der  Arzneimittellehre)  del  dott. 
Roth  volge  sulla  storia  di  questo  veleno,  e  sui  classici  sperîmenti 
di  Claudio  Bernard.  11  Roth  mette  in  nuova  luce  l'importanza  délia 
âsiologia  per  gli  studi  di  materia  medica.  E  la  vedrebbe  un  orbe. 
Ma  non  v'ha  dubbio  che  il  metodo  sperimentale  seguito  da  Bernard 
sarà  sempre  più  attoa  risolvere  lequestioni  di  lîsiologia  che  non  le 
question!  di  terapeutica.  Se  Bernard  ha  dimostrato  che  il   Curaro 
agisce  sul  sistema  dei  nervi  del  moto  e  su  di  esso  soltanto,  la  fisio- 
logia  è  sicura  oramai  di  due  fatti  1.^  che  la  contrattilità  del  sistema 
musculare  è  indipendente  dal  sistema  nercoso  ;  2.^  che  i  nervi  del 
moto  ponno  essere  offesi  senza  che  i  nervi  del  senso  siano  tratti  in 
in  compassione.  Ma  la  terapeutica?  È  sicura  di  niente;  e  lo  stesso 
Bernard  era  costretto  a  confessare  che  i  suoi  sperimenti  non  gli 
avevano  ancora  provato  Futilità  del  curaro  nelle  affezioni  convulsive, 
dove  si  sarebbe  pur  credulo  indicato  :  tentato  nel  tetano,  egli  Tavea 
visto  togliere  le  convulsioni,  ma  non  guarire.  Più  fortunati  furono 
i  dottori  Gherini  e  Gambarini  in  un  caso  di  tetano  traumatico  ;  ma 
un  flore  non  fa  prlmavera.  11  Curaro  che  parallzza  primariamente 
e  dinamicamente  i  nervi  motori,  svolgendo  la  sua  azione  dalla  pe. 
riferia  al  centro,  senza  ofTendere  la  contrattilità  del  sistema  muscu- 
lare, dififerisce  essenzialmente  dal  sulfocianuro  di  potassio,  il  quale 
distrugge  la  contrattilità  musculare  senza  ofTendere  i  nervi  del 
moto;  e  tutti  e  due  dififeriscono  dalla  stricnina  che  parallzza  pri- 
mariamente i  nervi  del  senso.  Ora,  gli  effetti  délia  stricnina  esscndo, 
come  sono^  diametralmente  opposti  a  quelli  del  Curaro,  Tuno  pro- 
ducendo  eccessive  convulsioni,  e  r  altro  privando  l'animale  d*  ogni 
movimento  musculare,  Bernard  domandavasi  se  il  Curaro  non  po- 
trebbe  essere  l'antidoto  délia  stricnina^  e  viceversa,  E  Bernard  dovette 
rispondere  di  no.  Eppure  se  vi  era  una  buona  occasione  di  provare 
il  valore  délie  azioni  antipatiche ,  di  mettere  alla  prova  r  assioma 
contraria  contrariis,  era  certamenle  questa,  era  cogli  efïetti  anlago- 
nisti  délia  Stricnina  e  del  Curaro:  invece  i  due  veleni,  amminlstrati 
congiuntamente,  ammazzano  per  dus  ;  è  questo  il  solo  divario.  Tutti 
pol  sanno  che  il  Curaro  è  una  sostanza  composta  ;  ma  composta  di 
che  se  lo  sauno  solo  quel  selvaggi  deirAmerica  del  Sud  che  lo  /ab- 
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bricano  per  avrelenare  con  esso'ki  panU  délie  loro  freccie:  peiV^ 
tra  le  più  probabili  congettare  va  quella  cbe  riferisce  al  veleno  dei 
serpenti,  la  parte  più  ImporUote  fra  gli  ingredienti  del  curaro;  ^ 
la  sua  innoruità  quando  ingbioUito,  e  invece  la  sua  terribilità  d'à- 
zione  qoando  applicatu  ad  una  soluzione  di  continuità,  non  sarebbe 
r  ultJmo  ne  il  più  debole  degli  argomenti  invocati  a  sostegno  di 
«(uesta  opinione.  Ua  qui  v'ba  un  serio  guaio;  ed  è  cbe  il  veleno 
(lei  serpenti  puô  produrre,  tra  r  altre,  il  tetano.  Lo  provano  le  os^ 
servazioni  di  M.  Rufz,  commentate,  non  ba  guari ,  dal  dottor  Oza- 
nam  :  «  questo  caso  di  tetano,  in  seguito  a  morso  di  serpente,  poô 
coDtrapporsi,  dic'egli,  all'opinione  di  coloro  cbe  credettero  il  cu- 
raro, composto  sopratutto,  a  quanto  pare,  di  veleno  dei  ser- 
penti a  sonagljo,  un  buoo  rimedio  nel  tetano,  percbè  il  curaro  di- 
stnigge  rirritabilità  muscularet  •  —  Sia  corne  si  sia,  innocuo  non  solo, 
ma  inerte  del  pari  si  disse  il  veleno  délia  vipera,  dal  lachesis,  del 
crotalo,  dell'elaps,  del'a  naja  tripudians,  quando  ingerito  per  bocca. 
Ma  su  coteste  pretese  inerzie,  protestano  altamente  le  nostre  pato- 
genesie,  e  la  nostra  clinica  :  e  speriamo  cbe  il  curaro  vorrà  aggiun- 
gere  presto  airaltre  proteste  ancbe  la  sua.  Frattanto  Schlosser,  fra 
i  nostri,  lo  proponeva,  secondo  i  nostri  principii,  nelle  parai isi  pe- 
rifericbe,  reumatiche,  istericbe  ecc.'  Per  tutto  quanto  accennammo, 
veggansi,  oltre  le  lezioni  di  Cl.  Bernard  (Leçon  sur  les  effets  des  sub- 
stances t(»xiques  ecc.  p.  238  e  seg.),  Hom.  Vjschr.  Xlll.  260.  The 
Mcmth.  Hom.  Rev.  VI.  85.  305.  Art  Méd.  XVIII.  316.  XIX.  i45.  Brit. 
J.  of  Hom.  XVI.  112.  Allg,  H,  Ztg.  LV.  N.  20. 

C-yclamen  eiaropaeiam.  La  veccbia  medicina  comincia 
a  ricordarsi  dei  suoi  yeccbi  rimedi  :  peccatcfcbe,  ignara  ancora  della 
loro  azion  pura^  coose  degli  usi  razionali  cbe  ne  fa  la  Scuola  nostra, 
la  s'ingegni  a  risuscitare  il  cyclamen  nelle  viete  formole  degli  unguenti 
d'Artanita ,  et  varia  ejusdem  farincBj  dai  cinquanta  rimedi  per  for- 
mola  t  II  dottor  Leboucber  ba  ragione  di  farne  le  grasse  risa  (Bullet. 
Soc,  Méd,  Hom,  I.  147.  e  seg.).  Ridberr  ne  us6  con  successo  nelI'E- 
micrania,  e  in  un  caso  di  Nictalopia.  Ne  riparleremo.  N,  Ztschr.  f. 
Hom,  Klin,  1860.  p.  120.  131. 

Datiara  tatiala.  Rivale  deH'altre  solanacee,  e  in  fspecie  délie 
due  dature^  stramonium  e  fastuosa,  mostrô  in  alcuni  casi  un'azione 
ben  superiore  alla  stramonlo,  nel  calmare  gli  accessi  di  quel  mùrbus 
maxime  lerrihilis,  cbe  è  l'asma.  S*usarono  i  semi  e  l'erba  secc^ta, 
in  cigaretti ,  e  in  pipa,  corne  ancbe  la  tintura.  Teniamone  conto. 
Art  Méd,  XIX,  30». 
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Digitéilie  p\a.rpTj.rea.  et  digitalimam.  Degna  di  con- 
siderazione  è  una  Memoria  dei  dottori  Madden  ed  Hughes  intorno 
nlYAzione  délia  Digitale  sul  cmre  {Brit,  J.  of  Hom,  XXI,  392^  450). 
Ognuno  conosce  la  vecchia  Jite,  se  cioè  la  digitale  acceleri  o  rai- 
lenti,  rafTorzi  o  indeboiisca  l'azione  di  questo  muscolo  cavo.  I  ci- 
tati  autori,  dopo  di  avère  ponderato  i  fatti  e  le  opinioni  contradit- 
torie  recate  in  loezzo  dalle  autorilà  e  dagli  sperimentalisti  délia 
vecchia  scuola,  Saunders,  Ilutchinson,  Jôrg,  Traube,  Vood  ecc,  c 
délia  nuova,  Hahnemann,  Black,  e  Bâbr  (l'autore  di  un  saggio  sulla 
Digitale  (1859),  premiato  dalla  Società  Omiopatica  centrale  delIa 
Germania) ,  i  citati  autori,  diciamo,  glungono  aile  seguenti  conclu- 
sloni  :  — A)  La  digitale  in  piccoledosi  accéléra,  e  in  dosi  forti  ritarda 
la  frequenza  délie  pulsazioni  del  cuore.  Quest*ultirao  effetto  dipendo^ 
indubitabilmcnte  da  un   eccitamenlo  dei   nervi   pneumogastrici;  <' 
poichà  anche  una  debole  stimolazione  galvanica  di  questi  nervi  ac- 
céléra i  moti  dcl  cuore,  noi  possiamo  concludere  che  Tacceleramento 
del  polso  prodotto  da  piccole  dosi  dtl  rimedio,  succède  per  roezzo 
loro.  —  B)  La  digitale  agisce  pure  direttamente  sul  lessuto  muscularo 
del  cuore ,  ch'essa  indebolisce  e  quasi  paralizza  :  d' onde  probabil- 
men te  la  frequenza  reazionaria  dei  polsl.  —  G)  L'irregolarita  e  Tinter-^ 
missione  dell'azione  del  cuore,  sono  pure  effetti  costanti  délia  Digi- 
tale; e  possono  dipendere  dairindebolimento  del  tessuto  musculare, 
come  dairalterata  funzione  dei  pneumogastrici.  —  Ad  impugnare  la 
solidltà  di  queste  conclusioni ,  sorgeva  nel  1862  il  dott.  Handûeld. 
Jones,  il  quale  linvenendo  negli  animali ,  avvelenati  colla  digitale, 
il  cuore  contralto  e  vuoto,  voleva  vedervi  una  contrazione  tonica 
piuttostochè  una  paralisi  del   tessato  musculare,  ed  argomentava 
qoindi  che  la  Digitale  agisse  mediante  i  nervi  pneumogastrici  e 
simpatici  a  nio'di  tonico  e  d'eccitante  cardiaco.  Ma  le  sperienze  dr 
Claudio  Bernard  non  permettono  di  essere  del  suo  parère.  La  Digi- 
tale, secondo  Bernard,  è  un  veleno  che  Mgisce  direttamente  sul  tes- 
suto muscolare  del  cuore,  prima  che  su  qualunque  altro,  paraliz- 
zandolo  ed  uccidendolo,  per  cosi  dire.  Negli  animali  a  sangue  freddp, 
nelle  rane,  il  .cuore  puô  morire  quattro  ore  prima  del  resto  del 
corpo;  e  allora,  aperto  il  torace,  si  rinviene  contratto,  rigido,  im- 
moto, e  interamente  vuoto;  mentre  notevoli  alterazioni  chimiche 
ed  elettriche  sono  già  avvenute  in  esso  e  negli  altri  musculi.  H 
sugo  musculare  è  acido  invece  che  alcalino,  e  la  superficie  esterna 
è  elettro-negativa  alla  superficie  tagllata,  invece  che  positiva,  qual'è 
in  istato  normale.  Cotesti  risultati  rispondono  perfettamente  ai  sin- 
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tomi  patogenetid  délia  Digiuie,  e  spiesino  i  reperli  del  dott  Jones, 
n  cuore  ayreleiiato  dalla  digitale  è  contralto  e  non  dllatato,  ma  la 
contrazione  non  è  che  il  rigor  mortis.  La  causa  immediata  di  questo 
fenomeno  si  liTela  dair  alterazlooe  del  sugo  mu^calare ,  da  aica* 
lino  in  acido,  alterazione  salwrdinata  airazlone  deleteria  delta  Di- 
gitale sal  tessQto  moscolaiie.  Ne  consegue  che  la  Digitale  è  rimr  Mo 
omiopatico  a  qaaiunqae  forma  e  stadio  dModebolimento,  di  depres> 
sione  del  encre,  fino  alla  sua  compléta  dilatazlone  o  paralisi.  L'in- 
debolimento  semplice  délie  pareti  musculari  del  cuore,  è  una  con* 
dizione  morbosa  comanissima;  è  facile  accertarla  nella  pîù  parte 
dei  casi  di  yertigine,  di  tendenza  alla  sincope,  di  dispnea,  e  di  pal- 
pitazione.  E  la  digitale  no  è  il  potentissimo  rimcdio,  la  digitale  ô 
in  ailora  il  tonico  cardiaco  del  dott.  Jones,  non  in  virtù  di  un'azione 
più  o  men  transitorla  sull'innervazione  del  muscolo,  ma  di  un*azione 
intima  sul  suo  tessuto.  La  forma  organica  del  cuore  depresso  è  la 
dilatazione  del  ventricolo  destro,  che  mena  tosto  o  tardi  aile  cffu- 
sioni  sierose.  In  questi  casi  la  Digitale  è  d'immenso  aiuto  nel  pro- 
lungare  la  vita,  scongiurare  Tidrope,  e  moderare  i  sintomi  più  mo- 
]estl;  e  in  questi  casi  la  Digitale  è  scbiettamente  omiopatica.  Ma 
essa  puô  ttsarsi  quale  palliativo  antipatico  in  due  altre  condizioni 
del  cuore:  quandocioè  y'ha  stringimento  degli  orificii,  e  le  sueesa- 
gerate  contrazioni  perturbano  vieppiù  la  circolazione  ;  e  quando  la 
rapidità  di  questa,  carattcristica  nella  tisi  polmonare,  sembra  di- 
venti  una  causa  potente  di  esaurimento  e  di  marasme.  Rapidità  cbe 
non  è  febbre,  ne  indica  TAconito,  ed  a  frenare  la  quale,  meglio  che 
la  Digitale,  sembra  valgano  gli  olii  ozonati.  —  Madden  ed  Hughes, 
ragionando  deile  dosi  e  délie  preparazioni ,  osservano  corne  un  ri- 
medio  cosi  perfettamente  e  primarlamente  omiopatico  neH'lndebo- 
limento  del  cuore,  qual'è  la  Digitale,  amministrala  aile  dosi  a  cui  la 
vecchia  scuola  Tamministra,  dovrebbe  aggravare  più  presto  cho  ri- 
movere  la  condizione  morbosa  ;  e  Invece  non  ne  ô  nulla.  Essi  citano 
i  fortunati  sperimenti  del  dott.  Jones,  il  quale  suol  trattare  il  deli- 
rium  tremens  colla  tintura  alcoolica  di  digitale  a  mezz'oncia  per 
dose  (équivalente  a  12  grani)  ;  e  avrebbero  fatto  bene  a  ci  tare  an- 
che gli  sperimenti  di  ^ackenzie,  il  quale  su  tre  casi  di  deUrivm 
tremens  trattati  colle  mezz'cmcie,  ne  vedeva  due  finire  colla  morte 
preceduta  da  sintomi  di  mania  furiosa,  e  un  terzo,  minacclato  del-. 
Tegual  fine^  ricuperarsi  abbandonando  la  Digitale  per  TOpio  e  gli 
stimolanti.  Gomunque  sia,  è  un  fatto  che,  malgrado  la  tintura  sia 
Otto  Yolte  più  forte  dell'infuso  di  Digitale ,  i  pazienti  sopportano  la 
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prima,  ma  non  sopportano  Tinfuso,  nemmeno  amministrato  in  dose 
proporzionatamente  assai  minore.  E  perché?  Perché,  dicono  Madden 
ed  Hughes,  la  presenza  dell'alcool,  corne  nella  tintura,  contrasta  di- 
rettamente  airazjpne  dalla  digitale;  la  quale,  d'altra  parte,  essendo 
unantidoto  del l'alcool,  potrà  farbaona  prova  nel  delirium  tremens. 
Usando  îr  Omiopatia  délia  tintura,  non  dimenticheremo  cotesto 
fatto:  e  invero  Madden  ed  Hughes  consigliano  ed  usano  le  basse 
attenuazioni ,  la  prima,  td  anche  le  goccie  délia  tintura  madré; 
ma  nelle  malattié  organiche  del  cuore  preferiscono  la  3.^  trit.  déci- 
male di  Digitalina,  da  mezzo  grano  a  tre  grani  per  dose,  continuata 
a  lungo.  —  La  Digitale,  aile  prime  tre  diluzioni,  fu  raccomandata  as- 
sai da  Aegidi 'nella  tussis  convulsiva  (N.  Ztschr.  f,  Hom.  Klin,,  1860, 
p.  15);  e  un  allopatico,  M.  Duclos,  la  vantô  non  ha  guari  neirepi- 
lessia  (Art  Méd,,  Xllï,  143).  —  Importanti  furonogli  sperimenti  colla 
Digitalina  instituiti  da  Stadion  su  se  stesso:  egli  accertô  che  essa 
produce  una  diminuzione  délia  quantità  deli'orina,  e  dei  suoi  prin- 
cipali  costituenti,  e.  g,  urea,  cloruro  di  sodio,  fosfati  e  solfati,  e  per 
contro  un  aumento  d'acido  urico;  ne  diminuisce  inoltre  la  gravita 
specifica.  H  polso  dapprima  si  accéléra,  e  poi  si  fa  più  lento.  Pro- 
duce un  rapido  deperimento  del  corpo,  alterandone  le  materiali 
permutazioni.  Annichila  infine  temporarlamente,  ma  completamente 
le  funzioni  sessuali  (BriU  J.  of  Hom,,  XXI,  462).  H  triste  dramma 
giudiziario  del  dott.  La  Pommerais,  riagitô  nel  campo  scientifico  la 
questione  dell'azione  délia  Digitalina  sul  cuore.  La  relazione  e  le 
conclusioni  di  MM.  Tardieu  e  Roussin,  intorno  airavvelenamento  di 
Mad.  de  Paw^  furono  impugnate  da  M.  Hébert,  sopratutto  perciô  che 
riguarda  il  rallentamento  progressivo  dei  moti  del  cuore  fine  alla 
loro  cessazione.  ed  allo  stato  di  contrazione  dopo  morte.  Si  tornô 
a  dire  che  la  Digitalina,  invece,  presa  ad  alta  dose,  accéléra  1  mo- 
vimenti  del  cuore ,  i  1  quale  se  rimane  contralto  al  momento  délia 
morte,  présentas!  in  seguito  in  istato  di  dilatazione  e  di  rilascia- 
mento.  Ma  Bernard  tornô  a  ripetere  che  la  digitalina  détermina  la 
morte  arrestando  le  contrazioni  del  cuore,  per  sincope,  e  che  al 
momento  délia  morte  o  poco  dopo ,  il  cuore  è  e  rimane  contratto, 
M.  Bouley  osservô  giustamente  che  gli  effetti  del  veleno  variano  a 
seconda  del  periodo  deir  avvelenamento  ;  che  i  batliti  del  cuore 
prima  s'accelerano,  poi  si  rallentano,  per  accelerarsi  ancora  a  quando 
a  quando,  flnché  il  rallentamento  divien  cessazione  d*ogni  moto.  Giô 
che,  del  resto,  era  provato  dagli  atessi  sperimenti  del  relatore, 
M.  Tardieu.  Gli  é  di  cotesti  fenomeni  opposti,  osservabili  neirazione 
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di  pressoeliè  tmti  i  medicamenll^  e  notissiiiii  aDa  anioli  di  Hatae- 
mann,  solto  il  nome  e  la  iwiDOia  fisîologîca  dî  effi-HH  ffrimurru^  «r> 
':^ndaru ,  ed  aiiemamH ,  die  il  doit  Milcefit  s^'intnllitse,  notando 
^on  merarigtia  oome  gli  oomîiiî  eminrati  cbiamati  innanzi  ai  gin- 
-iici  ed  al  giori ,  a  dar  ragione  deirappareD*e  contraddîxioiie  d«e^î 
effetti  délia  digitalina,  mostrassero  d'îgnorare  ciô  cbe  rultîmo  degll 
•.sjopatici  sa.   Il  dott  llilcent  s*  intiattieiie  înoltre  del  caratteri 
t]>iologicî  ed  anatomici ,  qaaii  si  desamono  da  allre  oâssenraziooî 
d'avvelenamento  colla  digital ioa ,  e  daglî  studli  di  1111.  Hoiuolle, 
Bouley,  Reynal,   Dapids,  Delafond,  Slannius,  Bouebâidat,  Sandras» 
Bernard,   VQlpîao,  ecc  Airaatopsia  si  riiiTengODO,  dic'egli,  i  Ten- 
:rieûli  contratti,  e  le  orecchiette  dilalate.  Ora,  la  coDtrazione  del 
jore  pu6  essere  precedata  o  segnita  da  dilataziooe?  H  dabbîo^  da 
:  lesto  lato  sussiste  ancora,  e  T'è  bis(^:no  di  duotî  sperimenU  suglî  ani- 
:.ilj.  E  invero,  quanlo  alla  contrazione  del  caore  e  al  suo  rilascîa- 
.^nto,  accade  probabilmente  ciô  cbe  si  ossenra  per  l'acceleramentD 
il  rallentamento  dei  suoi  battit!.  Tatlaria  il  fatto  non  è  ancora 
vD  ac2ertato.  Ma  cotesto  fenomeno  è  egli  coslante?  Bernard  assi- 
éra del  contrario.  E  del  resto  v'ha  qui  an  allro  elemento  del  pro- 
'  'y.M^  È  noto  che  la  contrazione  dei  Tentricoli  del  cuore  è  un  se- 
:no  caratteristico  délia  morte  per  sincope;  ora,lspesso,  24ore  dopo 
i  Q.orle,  il  cuore  non  è  dilatato.  Perché  danque  vi  sarebbe,  corne 
:iri  sostenne ,  rilasciamento  forzato  del  cuore  poche  ore  dopo  la 
u.rte  cagionata  dalla  digitalina,  massime  se  ïa  contrazione  del 
ijre  è  il  fatto  della  sincope,  più  ancora  che  deiravvelenamento ? 
-  Art  Méd,  XX,  66. 
DrosertA   rot-ujQ.ciif*olia..  Il  dottor  Curie  voile  accertare 
Mnlo  di  vero  vi  fosse  nella  tradizîone  medica  e  popolare  intorno 
i'azione  carativa  della   Drosere  (  rotundifolia  et  longifolia)  in 
urie  specie  di  tos-^e,  neirasma,  e  nella  tisi   polmonare  ;  ed  accer- 
^re  in  iiari  tempo  s'essa  sia  capace  di  produrre  dal  lato  délie  vie 
•-^piralorie  quelle   perturbazioni   gravi   di   cui  fu  accusata;  per 
tv-mpio,  di  eccitare  nei  montoni  una  losse  violenta  cbe  li  consuma 
•  li  uccide  a  poco  a  poco  (Borrichius,  Vicat,  ecc).  A  questo  intento 
witnentô  la  rotundifolia  in  tre  gatti,  e  il  risuUato  délie  sperienze 
consegnato  nelle  %\ïq  mcerche  spermeniali   suite  proprietà  fisio- 
•r.he  e  îerapeutUhe  délie  Drosere  {BuUet,  Soc,  Méd.  Hom,,  II,  385). 
Nonentreremo  nei  particolari,  per  quanto  interessanli;  li  riassu- 
-tremo  anzi  colle  parole  deirauiore:  L^  la  drosera  amministrata 
W  lungo  lempo  ai  gatti,  produce  nei  polmoni  di  questl  animali 
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yere  deposizioni  tubercolari  ;  2.^  amministrata  ad  individai  taber- 
colosi ,  alla  dose  di  4  a  20  goccfe  d*aIcoolatura,  ogni  ^4  ore,  essa 
guari  la  malattia  nei  suoi  primi  periodi,  e  migliorô  sensibil mente 
lo  stato  del  paziente  nei  successivi.  —  Hahnemann,  corne  ognun  sa, 
avea  rivendiçato  le  sue  indicazioni  nelle  épidémie  di  coclussia, 
quale  agente  proâlattico  e  curativo:  noi  non  riescimmo  ad  otte- 
nere  decisi  effetti  curativi  che  amministrandola  a  bassa  diluzione  ; 
Gaspary  pirre  otteneva  buoni  effetti  nei  2.°  stadio  délia  tosse  con- 
vulsiva,  dalla  drosera  alla  3.»  dil.  {Altschul's  Mon.,  1862  sept.)  — 
Per  le  sue  Caratteristiche,  vedi  VHom.  Belge,  1862-63,  pag.  52. 

r)Tj.lceLm.a.rei.  Il  dott.  Roth  nei  suo  14  Studio  [Studien  der 
Arznemittellehre)  moslrando  il  bisogno,  del  resto  universaloiente 
sentito,  di  una  revisione  délia  Materia  medica  pura,  esamina  Tat- 
tendibilità  dei  fenomeni  di  Dulcamara;  forniti  dalio  sperimentatore 
Federico  Hahnemann,  e  prova  Vimpurità  di  una  gran  parte  dei  ma- 
teriali  di  cui  si  compone  {Hom,  Vjschr.,  XÏV,  451).  11  dolt^  Lang- 
heinz,  di  Darmstadt,  proseguendo  nei  metodo  critico  inaugurato 
dal  Both,  verrebbe  ad  cspungerc  dalla  patogenesia  bahnemanniana 
di  Dulcamara,  nientemeno  che  100  sintomi ,  a  mcttcrne  in  istato 
d'accusa  18,  non  lasciandone  in  piedi  che  291.  È  una  dura  lezione. 
sopratutto  pei  purissimi;  ma  non  lasceremo  di  battere  le  mani  a 
chi  sépara  le  scorie  del  nostro  oro  (Ifoni,  F/scftr.,  XV,*20).  Il  layoro 
di  demolizione  deve  perô  andar  di  passo  con  quello  di  ricostruzione  ; 
né  perché  appartenenti  ad  altre  scuole,  la  nos  Ira  farà  men  caso  dei 
buoni  studi  Sugli  effetti  flsiologici  e  terapeiitici  délia  Dulcamara  e 
délia   Solanina  del  prof.  J.  Clarus  {Brit,  /.  of  Hom.,  XVIII.  363). 

Dialongia.  a.c-u.m.ina.ta.  Il  Trinks  consiglia  di  sperimen- 
tare  cotesto  végétale,  originario  del  Messico,  nei  vaiuolo,  in  luogo 
e  vece  délia  Sarracenia  purpurea  che  tanto  promise,  e  si  poco  man- 
tennp.  N.  Ztschr.  f.  Hom,  Klin,,  1864,  pag.  84. 

Blaps  corail]  nia  s.  Nuovi  sperimenti  puri  per  Ad.  Lippe: 
i  suoi  sintomi  ricordano  quelli  di  Lachesis  e  di  Grolalus.  Proposto 
nelle  malattie  cardiache.  AIL  H,  Ztg,,  LXI,  4. 

Elateriiam.  Dei  suoi  usi  nei  calcoli  biliari ,  vedi  in  questo 
stesso  volume  a  pag.  195. 

ETapatoriiam  perfoliatiam.  UsatO  (3®.  e  6.«  dil.)  COn  mollo 
saccesso  dal  dott.  Pretsch,  americano,  nelle  febbri  intermittent!  quo- 
tidiane  o  terzane  doppie,  con  ingresso  al  mattino,  brividi  preceduti 
0  accompagnati  da  vomito,  e  da  furti  sussulti,  miglioramento  durante 
il  caldo,  sete  intensa  e  persistente  durante  lo  stadi  j  del  freddo  corne 
del  caldo,  mancanza  di  sudori.  The  Mon.  Hom,  Rev.,  V.  86. 
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fivLplxraisiei  ofïicixieilis.  Un  accuratissimo  studio  storico, 
critico  e  patogenelioo  fa  pabblicato  dal  dotL  Kleinert  AUg,  H.  Ztg,, 
LXYI.  Il»  12,  14,  19,  20,  23,  95.  I  nuovi  sperimenti  puri  poco  ag- 
giuosero  alla  veccbia  e  non  ricca  sintomatolo^i;^.  Indicato  a  bas&' 
diiuziODi  n*d  reiunatismo  acuto  e  oelie  affezioni  délia  congiuntiva.  Un 
buoo  case  di  grave  e  ribelle  oftalmia  reuniatica,  sanata  dal  dottor 
Dudgeon  colla  1.*  dil.  décimale  d'Eufrasia,  leggiamo  nel  Brit,  J.  of  Hotn,^ 
XXII,  355.  E  le  solite  Caratteristiche  neUV/oi».  Be!ge^  1863,  pag.  74. 

Ferriom..  Il  ferro  esercita  una  speciGca  azione  su^^li  organi 
respiratorii  e  suireconomla  in  générale,  molto  analoga  pei  suoi  sîn- 
tomi  a  quella  che  dislingue  la  tisi  tubercolare  :  lo  diniostra  la  sua 
patogenusia,  ancorcbè  incompleta,  clie  la  nostra  Scuola  possiede  e 
cbe  il  dott.  Cl.  Mûllcr  riproduce  nella  sua  Memoria  Sul  Ferro  con- 
tro  la  iisi  polmonare  (Brit,  Joum.  of  Uom.,  XVIII,  76.  Art  Mécl, 
XI,  52).  Il  ferro,  nel  le  dosi  eccesslve  a  cui  la  vecchia  inedicina  era 
solito  amrninistrarlo,  riesciva  più  spesso  di  danno  che  di  vantaggio 
nei  cas!  di  tisi  ;  d'onde  il  discredito  in  cui  era  caduto.  Yero  è  che 
i'Âllopatia  tornô  a  niutare  d*opinione,  e  ai  di  nostri  Wunderlicb, 
Grisolles,  Cannstatt,  Dietl,  Morton,  Skoda,  Naunmnn,  citati  dal  no- 
stro  Autore,  tornarono  a  riproporre  cd  usare  i  préparât!  niarziali 
nella  tubercolosi.  Ma  cotesto  ritorno,  corne  bentssitno  osserva  il 
Millier,  non  si  deve  ad  una  cognizione  più  perfetta  dello  proprietà 
del  ferro,  bensi  ad  un  rovescio  compltto  nel  le  teorie  su  lia  natura 
délia  tisi,  la  quale  non  essendo  più  una  crasl  Ûbrinosa,  ne  uno 
stato  iperstenico,  roa  anzi  una  malattia  di  lésa  nutrizione,  sempre 
legata  ad  una  condizione  di  debolezza  e  d'anemia,  era  naturale 
(in  allopatia,  ben  inteso)  cbe  il  ferro,  il  ricostituente,  lo  speciflco 
deli'anemia,  tornasse  a  levar  iboapo.  Noi  non  seguiremo  il  Mùller 
nella  sua  buona  critica  di  cotesti  paralogismi  allopatici,  e  nemmeno 
nelle  sue  speculazioni  intorno  alla  natura  délia  tisi  ed  airazione  del 
ferro;  diremo  solo  che  per  il  MûUer  cotesta  azione  non  ô  ne  die- 
letica  ne  jatro-chimica,  e  cb'  egli  non  crede ,  ne  dà  il  ferro  corne 
uno  speciflco  délia  tisi,  ma  crede  bpnsi  che  in  virlù  délie  sue  proprietà 
palogenetiche,  egli  possa  rispondere  ad  alcuni  periodi  e  ad  alcune 
ferme  délia  malattia,  ed  imprimervi  un*utile  modificazione.  •  lo  non 
posso,  dic'egli,  caratterizzare  meglio  la  sfera  générale  d'azione  dl 
questo  medicamenlo  nella  tisi ,  che  aflfermando  essere  egli  sopra- 
tuito  Indicato  in  quel  cas!  nei  quali  i  vecchi  medici  lo  dicevano 
contrindicato  e  dannoso.  Egli  conviene  sopratutto  agli  individu! 
giovani,  floridi,  cbe  presentano  un  eretismo  passeggiero  del  sistema 
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vascolare,  o  che  van  soggetti  a  congestioni  toraciche  o  del  capo. 
I  sintomi  speciali  sono:  agitazione  ed  eccitamenlo  facilmente  pro- 
vocati  dal  moto  e  dalle  emozioni  morali,  e  corne  conseguenza: 
palpitazioni,  dispnea,  tosse,  arrossamenlo  subitaneo  e  circoscritto 
délie  guancie,  epistassi,  emofioe,  fatica  ad  ogni  poco,  eccitabilità 
nervosa.  Negli  individui  di  questa  lempra ,  rare  è  che  11  ferro  non 
abbia  un'azione  favorevole.  Il  feno  potrà  pure  esserespesso  amml- 
nistrato  con  yantaggio  nei  cas!  di  febbre  etica,  di  colliquazione,  di 
vero  indebolimento  ed  enlaciazione.  Ond'  è  che  il  ferro,  secondo  le 
mie  osservazioni,  puô  ritenersi  indicato  del  pari  in  due  stati  di- 
versi  délia  malattia,  cioè  al  suo  principio  e  negli  stadi  più  avan- 
zati.  »  Al  principio,  la  guarigione  radicale  non  è  rara,  sia  che  la 
tisi  sia  ereditaria,  sia  che  acquisita;  ma  il  ferro  proverà  meglio 
quando  il  germe  ereditario  scoppia  d'un  tratto  in  mezzo  ad  uno 
stato  di  salute,  apparentemente  florida.  Nel  terzo  periodo  il  ferro 
varrà  a  moderare  e  talora  a  soâpendere  momentaneamente  1  feno- 
meni  délia  febbre  elica,  sia  che  questa  si  manifesti  ad  accessi  pe- 
riodici,  a  tipo  terzanario,  con  brivido  iniziale  e  prolungato,  sia  che 
provochi  ogni  sera  un  calor  secco,  l'arrossamento  del  volto,  palpi- 
tazioni  ed  agitazione.  Agisce  pure  favorevolmente  sul  ventricolo, 
diminuendo  Tanoressia,  la  gonfiezza,  e  i  vomiti  che  talvolta  succe- 
dono  al  pasto.  Poca,  al  contrario,  è  la  sua  azione  sui  sudori  not- 
turni  e  la  diarrea,  contro  i  quali  fenomeni  il  Merc.  e  il  Phosph. 
convengono  assai  più.  —  Tra  i  vari  preparati  marziali,  il  Millier 
preferisce  e  suole  amministrare  il  cloruro  di  ferro  (ferr.  muriat.), 
dalla  prima  alla  sesta  diluzione  décimale,  alla  dose  di  i  a  3  goccie 
al  giorno,  e  racccmanda  di  non  oltrepassare  coteste  dosi ,  che  in 
qualche  caso  tendono  a  provocare  per  se  stesse  paipi tazioni,  un  po' 
d'agitazione  ed  anche  Temottisi.  La  questione  délie  dosi  anche  in 
questo  caso  è  di  capitale  importanza,  e  pare  che  la  vecchia  medi- 
cina  istessa  se  ne  sia  persuasa,  perché  invece  délie  dosi  d'un  tempo, 
che  riescivano  a  vere  e  spesso  irreparabili  aggravazioni  medica- 
mentose,  ora  consiglia  volontieri  e  come  più  efficaci  le  acque  mar- 
ziali naturali,  sicchè  il  malato  di' tisi  berrà  pères.  16  oncle  d'acqua 
dl  Pyrmout,  o  24  di  Diyburg  (che  è  un  bel  bere),  per  ineorporarsi 
un  mezzo  grano  di  ferro;  eppure  basta,  quando  non  ne  avanza.  E 
una  conferma  indiretta  di  tutto  quanto  il  Millier  afferma  e  prova, 
Tabbiamo  dalle  posteriori  confessioni  del  prof.  Trousseau ,  il  quale 
amministrando  ostinatamente  i  marziali  per  .venire  a  capo  délia 
clorosl  (di  cui  i  marziali,  in  allopatia,  sarebbero  a  quanto  pare, 
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gli  assoluti  speciQci),  ebbe  a  convincersi  che  il  ferro  in  molti  cas| 
non  solo  non  firuarisce  la  clorosi.  ma  favorisée  o  détermina  lo  svol- 
gimento  délia  tubercolosi  polmonare.  11  deqno  professore  vorrebbe 
anzi  vedere  una  specie  d*anlagonismo  tra  la  clorosi  e  la  tuberco- 
losi, vorrebbe  quasi  darci  ad  intendere  che  la  clorosi  negli  indivi- 
du! predisposti  ai  tubercoli,  va  lasciata  stare,  per  timoré  che  il 
ferro  non  li  promova  (quasichè  la  clorosi  non  sia  curabile  che  dal 
ferro  I),  e  non  s'avvede,  corne  ben  osserva  il  dott.  Bavasse,  di  con- 
fondere  due  question!  ben  diverse,  una  di   medicina  générale  rela- 
tiva  aile  metapiosi^  ossia  aile  conversioni  délie  malattie,  e  l'altra 
di  terapeùtica,  di  materia  medica,  e  di  posologia:  su  di  che  il  prof. 
Trousseau  non  ha  nulla  al  certo  da  insegnare  ai  discepoli  di  Hahne- 
mann  (VArt  Méd.,  Xî,  59).  Un'  altra  conferma  che  diremo  invece 
diretta,  ci  è  offerta  dagli  speriaaenti  instituiti  dal  dott.  Cotton,  allro 
allopalico,  col  Vinum  ferri  su  25  tisici,  dei  quali  13  ebbero  a  pro- 
varne  giande  miglioramento,  3  poco,  e  9  nessuno;  il  Cotton  osser- 
vava  solto  il  ferro  crescere  Tappetito,  migliorarsi   la  digestione,  e 
'convenir-îessospecialmenteai  fanciu'lieagli  individui  giovani.  Non 
sappiamo  se  il  Cotton  sapessedel  Millier:  probabil  mente  no  :  ma  il 
Millier  non  è  ad  ogni  modo  un  omiopatico?  Dunque  acqua  in  bocca, 
cera  negli  orecchi,  e  occhiali  verdi.  (N.  Ztschr,  f,  Hom,  Klin.,  4862, 
pag.  104.)  Un  altro  omiopatico,  il  dott.  Kafka,  opina  che  nella  stran- 
guria^  accompagnata  da  oligocittmia ,  la  tinct,  ferri  acetici,  sia  il 
miglior  presidio  (AlfschuVs  Mon.,  VllI,  4).  Lobethal  ne  rammenta  i 
buoni  eflfetti  nella  coclussia  {N,  Ztschr.  f.  Hom.  Klin.,  1860,  pag.  93); 
Bolle  nella  paralisi  reumatica  délie  braccia;  3.^  dit.  (Id.  id.  1864, 
pag.  40).  Ne  t^ceremo  i  recenti  usi,  e  i  mirabili  eflfetti  curativi  del 
percloruro  di  ferro  liquide ,  appllcato  lopicamente  mediante  com- 
presse, aH'unghia  incarnata,  e  sui  tumori  varicosi  per  qnanto  enormi 
e  di   veccbia  data.  Art  Médical,  XVIll,  309;  XIX,  306.  In  questo 
mezzo  VHum.  Belge,  1862-63,  ci  ammanniva  le  solite  Carntteristiche, 
Fliaoris  aciduim.  Usato  con  successo  alla  12.®  dil.  in  caso 
di  Naevus.  Allg.  H.  Ztg.,  LXl,  21. 

FvLC-ds  vesicoilosus  (quercus  marina).  Yantato  di  ré- 
cente neirobesità;  deve  le  sue  proprietà  allô  iodio  che  contieno,  e 
partecipa  naturalmente  dei  suoi  inconvénient!.  Questi  trovano  il 
loro  legittiipo  posto  accanto  alla  pato;?enesia  dei  Joduri;  epper6 
s'occupô  del  Fucus  anche  la  Scuola  noslra.  Brit.  J.  of  Hom.,  XX, 
M5;  XXI,  171.  Rivista  Omiopat.,  1864,  pag.  139,  dal  Mont.  Hom 
Bev.,  VII,  8. 
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Gelsemixi'u.m,   seitipervirens.  (Nat.  Ord.   Apocina- 
ceae;  Sex.  Syst.  Pentandria  Digynia.  Bignmia  Sempervirens  di  Lin- 
neo ,  Gelseminum  nitidum  di  Michaux  e  Pursh ,  Gelsemium  niiidum 
d'altri  autori).  —  Il  merito  di  aver  divulgato  ed  elevato  aîla  ge- 
rarclria  dei  policresti,  questo  medicamento  (intorno  al  quale  i  dottori 
Hill ,  Metcalf  e  Douglas ,  tutti  omiopatici  americani ,    aveano   già 
fatto  studi  patogenetici  ed  osservazioni  cliniche  di  molto  valore). 
il  merito,  diciamo,  va  riferito  alla  classica  Monografia  sid  Gelsemi- 
num, del  dott.  Edwin  Haie,  di  Chicago  (Détroit:  dott.  Lodge,  Ne^- 
York  :  Radde,  1862).  E  a  mettere  in  rilievo  i  suoi  pregi  intrinseci. 
e  ad  aggiungervene  di  nuovi,  valse  più  che  mai  quella  specie  di 
versione,  di  estratio,  e  di  commento,  che  il  dott.  Hering  pubblicava 
nell'il^.  Hom,  Zfg.,  LXIV,  20,  26;  LXV,  9,  i4, 15,  18,  20,  23,  25,  26, 
e  che  il  Brit,  J,  of  Hom.,  XXI,  287,  405,  e  la  Rivista  OmiopaL  1863. 
pag.  3,  13,  102,  188,  diedero  tradotta  nelle  lingue  rispettive.  II  dott. 
Haie  è  molto  accurato  e  diffuso  anche  nelle  indicazioni  botaniche 
e  farmacologiche  che  riguardano  il  Gelseminum ,  qiiesta  bellissima 
fra  le  piante  rampicanti ,  indigena  nelle   provincie  del  Sud   degll  ' 
Stati  Uniti  d'America;  egli  dà  i  caratteri  délia  sua  radice,  iœpor- 
tantissimi  non  solo  perché  la  sua  somlglianza  colla  radice  délia 
vite,  colla  quale  fu  talvolta  confusa,  puô  trarre  in  errore  il  farma- 
cista  e  il  medico,  ma  pe.  chè  le  virtù  medicamentose  del  Gelseminum 
semhrano  principalmente  risiedere  nella  parte  esterna  o  corteccia 
ilella  radicej  colla  quale  il  medicamento  si  preparô,  e  si  studio  pa- 
logenicamente  e  clinlcamente  (per  tutto  questo  vedi  The  Mont,  Hom. 
Rev,,  VI,  679).  E  noi  pure  daremo  un  brève  cenno  délia  sua  prin- 
cipale sfera  d*azione,  ossia  délie  sue  principali  proprietà  patogeni- 
che  e  terapeutiche  —  ♦)  Grandissima  è  la  sua  azione  sulla  circola- 
zione  del  sangue  nei  capillari  del  cervello;  egli  produce  un* intensa 
iperemia  di  quest*organo,  che  procederebbe  fi  no  airinfiammazione, 
se  non  vi  facesse  ostacolo  la  sua  contemporanea  influenzaparaliz- 
zante  sui  grandi  poteri  reazionari  deireconomia.  In  un  case  d'av- 
velenamento  da  Gelsem,  la  morte  avea  luogo  per  apoplessia  suba- 
racnoidea.  Epperô  egli  è  omiopatica mente  indicato  neir  apoplessia 
emorragica;  neli-intensa  nongestione  venosa,  con  paralisi  totale  o 
indebolimento  deirattività  arteriosa,  prodotto  fino  alla  cianosi;  nel- 
rinfl;unmazione  delle  membrane  del  cervello,  nella  febbre  cérébrale 
(tel  bambini  (durante  la  dentizione,  quando  la  reazione  è  difeltiva, 
e  subentra  il  coma),  e  in  quelle  forme  d*apoplessia  meningea  cho 
alTettano  un  tipo  intermittente:  ne  vedremo  più  sotto  la  ragione. 
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Lo  si  vide  pure  utile  in  alcane  forme  di  cefalalgia  e  d'emicranla, 
massime  quando  caratterizzaîe  da  abncrmi  fénoiueni  oeiia  iacoità 
visiva,  qaali  oscuramento  improvviso  e  diplopla  —  2)  E  notevolis- 
sima  infatti  ô  1*  azione  del  Gelsem,  suirorgano  délia  vista  ;  azione 
pronta  e  specifica,  che  si  manifesta  suUe  palpebre,  in  forma  di 
ptosis^Ia  guale  puô  procedere  da  paralisi  dei  musoili  eleyatori,  corne 
del  terzo  paio,  e  pno  anche  procedere  da  c<mgestione  cerebraie. 
Gerto  è  cbe  nella  ptosi$  (varietà  cérébrale  di  Mackenzie),  sia  subi- 
tanea,  da  emozioni  od  esercizio  mentale  intenso,  da  insolazione, 
alcoolismo,  colpi  al  capo  ecc.,  o  lenta,  da  alterazioni  organiche  del 
cervello,  da  minaccia  d'apoplessia  ecc.  il  Gelsem,  farà  buona  prova 
di  se  ;  e  sarà  sempre  indicato  nei  casi  di  paralisi  del  terzo  paio.  — 
Altro  suo  effetto  primario  e  distintissimo  è  la  Diplopia;  la  quale, 
dipenda  o  no  da  uno  stato  di  paralisi  di  qualche  muscolo  del  globo 
oculare,  certo  è  che  il  Gelsem.  la  produce,  e  la  puô  togliere  quando 
di  natura  paralitica:  ma  spesso  essa  procède  da  uno  stato  congé- 
stivo  del  cervello,  e,  secondo  Haie,  il  Gelsem,  non  sarà  allora  meno 
indicato;  ne  meno  utile  sarà  nella  diplopia  prodotta  dalPalcool  o 
dal  cloroformio,  alla  quale  quella  da  Gelsem,  somiglia  moltissimo. 
Varrà  pure  neir^^tenopta  récente  con  vista  fosca,  doppia  visione,  peso 
al  capoe  agli  occhi,  ecc.,  nello  Strahismo  paralitko,  fors* amco  quando 
complicato  da  idrocefalo.  inûne,  neWAmaurosij  massime  se  da  apo- 
plessia  délia  retina,  e  da  congestione  cérébrale  ;  anche  se  da  elmin- 
tiasi.  —  Benchè  Gelsem.  produca  spesso  desiderio  délia  luce.  Haie 
valse  a  togliere  con  esso  un'  insigne  fotofobia ,  non  inUammatoria, 
più  forte  al  luroe  di  candela,  ribelle  a  Con.  e  Phos.  Il  Gelsem,  pro- 
duce sempre  dllatazione  délie  pupille.  —  3)  Fu  usato  o  proposto  In 
varie  névralgie,  massime  intermittent!,  deU'orbita  e  délia  faccia,  nel 
corizza,  in  varie  specie  d'angina,  nella  gastralgia,  nella  colica  flatu- 
lenta ,   nella  diarrea  biliosa ,  ecc.  Yoglionsi  perô  notare  due  spé- 
cial! indicazioni,  quella  notisslma  nei  luoghi  dove  cresce  il  Gelsem, 
ed  è  la  presenza  délie  ascaridi  negl*  intestin! ,  ch*  egli  uccide  ed 
espelle;  Tallra,  riguarda  Ternie  strozzate,  nelle  quali,  usato  per  in. 
terno  e  per  esterno ,  il  Gelsem,  prometterebbe ,  secondo  Haie ,  più 
d'ogni  altro  rimedio;  indicazione  avvalorata  da  tutto  il  peso  del- 
rautorità  di  llering.  —  4)  Usato  o  raccomandato  nellVnuresi,  nel- 
rifflpjtenza  da  paralisi  ed  atonia  muscolare,  nelle  polluzioni,  nella 
âpermatorrea,  nella  satiriasi  e  neiruretrite  virulenta.  Utiiissimo  ri- 
medio nella  dismenorrea  spasmodica,  sia  nel  moderare  i  dolori,  che 
DelTimpedire  il  loro  ritorno.  Agevola  il  parto  e  attulisce  le  doglie 
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che  raccompaçnano  e  lo  seguono,  notando  che  in  piccole  dosi  egli 
slimola  fortemente  le  contrazioni  utérine,  laddove  in  grosse  dosi 
arresta  quasi  certamente  il  travaglio  del  parto  —  5)  Buon  pallia- 
tive nel  laringismo  stridulo  e  nello  spasmo  délia  glotlide,  nei  bam- 
bini.  Nel  primo  sladio  délia  pneumonite,  corne  in  moite  altre  ma- 
lattie  inflammatorie,  il  Gelsem.  è  atto  a  far  abortire  il  processo 
morboso  nel  le  prime  24  ore,  provcjcando  sudori  profusi.  —  6)  I  do- 
lori  prodotti  da  Gelsem,  non  sono  l'effetto  di  una  affezione  primarla 
dei  nervi  del  senso,  ma  dipendono  da  una  spéciale  condizione  mor- 
bosa  dei  nervi  del  moto.  Egli  quindi  non  sarà  di  grande  utilità 
nel  le  névralgie  pure,  benchè  nelle  névralgie  in  génère  al  tri  lo  con- 
sideri  iino  speciflco.  Nelle  convulsioni  (massime  dei  bambini)) 
negli  spasmi  tonici ,  nell*  epilessia ,  nella  corea ,  neiristerismo,  e 
nell'idrofobia ,  trovô  lodatori.  Perô  se  il  Gelsem.  agisce  primaria- 
mente  sui  nervi  del  moto,  come  Tangustura  (?),  la  noce  vomica, 
rignazia,  e  Faesculus,  agisce  perô  in  senso  inverso,  cioè  depri- 
mendo  e  paralizzando ,  mentre  questi  eccitano  ed  irritano.  Egli 
produce  una  congestione  passiva  del  midollo  spinale,  ed  essî  una 
congestione  attiva;  essi  una  condizione  d'esaltamento  dei  nervi  del 
moto,  che  va  fino  al  tetano,  il  Gelsem,  invece  una  condizione  pa- 
ralitica  ad  ipostenica,opposta  diametralmentealla  tetanica  —  7)  Fa 
lodato  in  tutti  i  tuoni  dagli  omiopatici  americani ,  nelle  febbri  di 
natura  la  più  diversa:  nelle  febbri  idiopatiche,  semplici,  reumati- 
cbe ,  tifoidee ,  rémittent!  dei  bambini ,  délie  donne ,  eruttive  (scar- 
lattina,  rosolia,  vaiuolo,  ecc),  febbre  gialla  e  febbri  intermittent!. 
Egli  agisce  speciûcamente  ed  energicamente ,  non  solo  milla  circo- 
lazione,  ma  sul  sistema  nervoso,  moderando  Teccessiva  irritabilità 
nervosa,  il  subdelirlo  febbrile,  e  procurando  la  calma  e  il  sonno 
meglio  d'Âcon.  Bellad.  Cham.  Goff.  Hyose.  Ignat.  Puis.  Slram.  ecc. 
—  Hering  nel  suo  studio  citato  intorno  alla  monografia  del  dottor 
Haie,  riprodusse  un  buon  numéro  di  casi  pratici  (21  casi)  compro- 
yanti  le  surriferite  indicazioni,;  non  che  10  storie  d*avvelenamento, 
prodotto  dniringestione  délia  tintura,  dei  flori,  e  délia  radiée  dei 
Gelsem,;  e  influe  12  fra  le  più  notevoli  relazioni  di  sperimenti  puri 
insiituiti  colla  tintura  madré.  Noi  concluderemo  presenlando  al 
nostro  lettore  una  tabella  ordinata  dal  dottor  Halé,  allô  scopo  di 
dare  una  più  cbiara  idea  délia  sua  sfera  générale  d'azione,  dei  suoi 
effetti  primari  e  secondari ,  ed  una  guida  per  la  scella  délie  dosi 
più  convenienti,  e  per  lo  studio  comparative  dei   rimedi  analoghi. 
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Slntomi  prlmarl  •  stail 
jfaki^logîeî  f  prodotti  da  Gelse- 
minum,  e  ch§  richiederanno  le 
sue  diluzioni  dalla  i.^  in  su. 

■  Prostrazione  musculare  gé- 
nérale con  indebolimento  o  pa- 
ralisi  dei  nervi  del  moto  {Chl(h 
rofor.  Alcohol.  Lobel.  Acon,  Nttx 
POTO.,  ecc). 

•  Intensa  Congestîone  passiva 
della  porzione  anteriore  o  mo- 
trice del  midollo  spinale,  in  gé- 
nère senza  forli  dolon,  a  motivo 
di  QD  parziale  torpore  dei  nervi 
del  seoso  (.V.  rom.  Acon.  Chlo- 
rofar.  Verat.  rir.  Meurot). 

•  Intensa  Congestione  passiva 
del  cervello,  dipendente  da  irri- 
laziooe  locale  coq  e^sedamento 
di  sangœ  (  Aam,  Verat  vir, 
Chlorofor,  Maeroi.). 

•  Congestione  passiva  dei  vi- 
sceri  toracici  ed  addominali,  pro- 
babilmente  da  paralisi  dei  nervi 
respiratori    (  Aeom*    TeraU  tir. 

Op.). 

•  Inteneteuneiito  della  vista,  ^ 
diplopia,  e  ditatazîoae  della  po- 
P>l!a,  da  eongestfone  pajsif  a  e 
paralisi  (IteitedL  Ckiarofor,  Spig. 
BfOK,  Straim.  Matrot.), 

•  Coadizione  générale  di  de- 
pressioiie  nervosa,  con  tremifo, 
^D^Hà,  softari  freddî,  orfne  pro- 
fila, e  (iebolerisk  fisiea  {DigiK 
'^«».    JftHTof*    Igmat,    PmUaf, 


Slntowl  seo^ndArl  e  «(atl 
IpaioUfioly  prodotti  da  Gelse^ 
minum,  e  che  richiederanno  lo 
basse  diluzioni  e  le  goccie  della 
tintura  madré. 

•  Debolezza  musculare  cou 
una  condizione  irritativa  dei 
nervi  motori,  e  conseguenll  spa- 
smi,  sussultl  ecc.  (Acon.  Snitel- 
lar,  MacroU  Chin,  Hyosciam.  Aga- 
ric. Bellad.  Stram,), 

•  Congestione  attiva  délia  por- 
zione posleriore  o  sensoria  dol 
midollo  spinale  (Acon.  Macrof. 
N.  vom.  Ignaf,  Chlorof,  Alcoholj. 

«  Condizione  d' indebolimento 
o  di  paralisi  del  nervo  gran 
simpatico,  cbe  détermina  ipere- 
mia  atUva,  calore  e  dolore  (A- 
con.  Verat  rir.  Tabac,  Dfgif, 
MacroU). 

•  Congestione  cérébrale  attiva 
con  stravasamento  di  sangue  cd 
iperemta  délie  membrane  (B^/- 
laâ»  Glonoin.  Agarîr.  Op.  Stra- 
mon.), 

•  Attiva  iperemia  dei  visceri 
toracici  ed  addominal.  ;  ossia 
reazîone  dell'aiitecedente  depren- 
sione(Téir'.  em^Ipee.  Label). 

•  Foiofcbia  (tafv&lla),  cecità, 
lllasioai  della  vista ,  e  pupille 
eontratte  per  coogestione  attiva 
(Aeon.  Op.)' 

m  ILmlismo  nervoeo  gênerais 
o  iperestesia,  con  prostrazione 
di  lotte  le  lorze  vitali  ;  specfe 
di  febbre  nervosa  (Cham.  Cof, 
B§ox.  Cmm.  ni<#.  P%ù9ph.  X  tom, 
Maerct.  Senlefhr,  OFf^^^P^)-  * 
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GlonoimjLm  (iiitro  glicerina).  Dï  cotesto  attivisskno  compo- 
sto  preparato  la  prima  vol  ta  da  Sobrero,  trattando  la  gticerlna  cod 
una  mistura  d*  acido   solforico  e  d*  acido  nilrico,  noi  conosciamo 
da  molli  anni    le  singolari  proprietà  ûsiologiche   e  terapeuticbe 
grazie    allô  studio    deir  Hering   {Amerikanische   Arzneiprufungen^ 
Leipzig,  1857)  che  Tîntrodusse  in  omiopatia,   anzi  in  medicina;  e 
diciamo  in  medicina,  perché  anche  la  vecchia  fu  in  allora  costretta 
ad  occuparsene.  Noi  qui  non   parleremo  ne   délia  buona  Memoria 
aulV Azione  patogenka  e  terapeutica  del  GlmioinOj  del  dott.  Dudgeon 
(Brit.  J.  of  Hom.  Xï,  468),  il  quale  nel  far  conoscere  ai   pratici  in- 
glesi  la  monograûa  deir  Hering,  la  corredava  di   osservazioni  pro* 
prie;  ne  délie   versioni,  degli  estratti  che  se  ne  fecero  in   varie 
lingue  {El  Crilerio  Médico,  II 1861).  Riferiremo  piuttosto  le  cose  più 
importanti,  grailcamente  es  poste  nel  Qtmdro   complessivo  délie  sue 
proprietà,  del  dott.  Meyer  (Allg,  Hom.  Zlg,  LXIV,  7,  8.)  —  Leggendo 
attentamente  gli  sperimenti  individuali  del  GlùnoinOy  e  1  risultati 
patogenetici  ottenuti,  non  è  difficile  formarsi  un*  idea  compiuta 
della  sua  sfera  d*azione  suH*  organismo  umano;  azione  caralteri- 
stica,  che  ci  présenta  tutti  i  segni  d'una   violenta  iperemia,   o  di 
una  congestione  atliva  verso  gli  organi  situati  al  di  sopra  del  dia- 
framma.  11  suo  effetto   primitivo,  che  non  tarda  a  manifestarsi ,  è 
un  eccitamento  del  sistema  circolatorio.  Il   sangue  è  spinto  con 
maggiore  rapidità  ed  energia  verso  le  parti  superiori,  i  cupilJari  si 
ingorgano,  si  disîendono,  la  circolazione  di  ritorno  è   impedita,  e 
un'  iperemia  di  primo  grado  ha  Ijogo.  Il  carattere  di  questa  con- 
gestione si  è  d' essere  fugace,  di  brève  durata  ;   epperô  vedesi  ben- 
tosto  r  eccitamento  vascolare.calm.irsi,  e  dileguare  i  fenomeni  con- 
gestivi.  Ma  V  iperemia  del  glonoino  non  è  meno  accompagnata  e 
seguita  da  sintomi  proprii  aile  congestion!  dipendenti  da  altre cause; 
essa  si  accompagna  di  perdita  dei^ensi,  di  svenimenti,  di  vampe, 
di  sensazioni  abnormi,  di  pe^o,  di  pienezza,  d'oppressione  e  di  do- 
lori  di  vario  carattere.  Come  reazione  consecutiva  noi  vediamo  i'in- 
iiebolimento  délie  forze  musculari,  la  f»tica  che   puô  prodursi  fine 
alla  sincope;  più  tardi,  il   Iremito,  i  crampi,  e   infine  la  paralisi; 
anche  le  mucose  sono  tratte  in  compassione,  ciô  che  rivelasi  dap- 
prima  con  una  secchezza  anormale,  seguita  da  ipersecrezione,  per 
modo  che  le  funzioni'dello  stomaco  vengono,  ancorchè  lievemente, 
alterate;  non  osservasi  r  emorragia,  ma  è  probabilissimo  che  con- 
tjnuando  r  amminis.trazione  del   rimedio,  e  quindi  intrattenendo 
più  a  lungo  la  congestione  da  osso  prodotta,  anche  r  emprragia 
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non  târderebbe  a  mostrarsi.  Esaminando  ora  più  davTicino  i  feno- 
meni  speciali,  le  peculiarità  offerte  dall'  iperemia  del  Glon.,  noi 
vedremo  che  la  sua  azione  primitiva  e  principale  si  porta  sul  caore 
dal  qaale  s*  irradia  tumultuariarnente  agli  al  tri  organi.  Lo  mostra 
una  sensazione  di  peso  e  di  costrizione  cbe  dal  cuore  s'  estende 
talvolta  fino  al  collo,  e  la  diminuzione  di  frequenza  dei  polsi.  Su- 
bentra subito  dopo  un  seaso  di  caldo  al  cuore,  lo  stato  di  costri- 
zione  spasmodica  cessa,  la  sua  azione  aumentasi,  i  suoi  battiti  si 
fanno  più  gagliardi,  e  talvolta  cosi  violenti  da  essere  visibili  tra- 
verso  gli  indumenti.  Cotesta  spinta  più  forte  del  sangue  si  manife- 
sta naturalmente  ancbe  dal  grossi  vasi  ;  le  carotidi,  le  teniporali  bat- 
tono,  le  giugulari  si  rigonûano,  il  polso  sr  fa  rapidamente  più  pieno 
e  più  celere,  elevandosi  talvolta  da  60  a  120  pulsazioni;  solo  di 
([uando  in  quando  v'ha  alternativa  d*  accéléra mento  e  di  rallenta- 
inento;  in  pari  tempo  è  irregolare  e  intermittente^  più  di  raro  di- 
venta  dicroto  e  filiforme;  la  yiolenza  délie  pulsazioni  non  è  solo 
délie  arterie  superficiali,  essa  è  sensibile  alla  nuca,  air  estremità 
délie  dita  e  in  tutto  il  corpo;  il  cbespiega  la  sensazione  d'ansietà 
e  d'  agitazittne  cbe  spesso  si  osserva.  Immediatamente  dopo  cotesta 
bufera  vascolare,  dicbiarasi  un  raptiis  sanguinis  verso  il  cervello. 
II  paziente  lagnasi  di  un  senso  d'ingombro  e  di  peso,  che  si  estende 
fino  agli  occbi  ed  aile  orecchie;  gli  sembra  che  tutto  il  sangue  sia 
rifluito  al  capo,  e  cbe  il  capo  sia  stretto  da  un  cingolo;  che  il 
cervello  si  rigonfii  in  tutti  i  sensi  ;  che  la  testa  sia  troppo  grossa 
e  il  cranio  troppo  stretto;  che  sia  per  iscoppiare,  e  che  il  cervello 
si  commova  al  minimo  moto  del  capo;  che  Tirrighi  dell*  acqua 
calda  ecc.  Vampe  alla  faccia,  battiti  spesso  dolorosi  alla  testa,  e  senso 
d'  ebbrezza.  La  cefalea  del  Glon.  è  per  lo  più  costrittiva,  premente; 
la  quai  pressione  è  ordinariamente  risentita  dal  basso  in  alto,  e 
dair  interno  aU'esterno.  OItre  il  dolore  premente,  la  testa  è  pur 
sede,  ma  più  di  raro,  di  dolori  pungitivi,  laceranli,  lancinant!,  di 
sensazioni  come  di  frattura  e  di  piaga;  più  spesso  osservasi  ques- 
t'ultima  sensazione,  la  quale  in  unô  sperimentatore  divenne  cosi 
intensa  ch*  egii  teroeva  perûno  di  movere  la  propria  testa.  Gotesti 
dolori,  e  sopratutto  i  prementi  e  i  costrittivi,  fono  qualcbe  volta 
cosi  intensi  da  far  disperare  i  pazienti^  e  quando  la  pressione  ri- 
siede  alla  nuca^  essi  credono  d*esser  li  per  ammattire  ;  talvolta 
Teccesso  del  dolore  provoca  sudori  con  perdita  di  coscienza  e  sin- 
cope:  La  sede  di  questa  cefalea  è  d' ordinario  la  fronle,  spesso  al  di 
sopra  d*  un  sol  occhio,  ne  di  raro  occupa  le  tempia,  il  vertice  e  la 
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naca  ;  talvolta  comincia  dal?a  parte  posteriore  del  capo,  d'  onde 
propagasi  al  vertice  ed  alla  frqnte.  Tra   i   fenoineni  cbe  accompa- 
gnano  Ja  cefalea,  é   nolevole  sopratutto   la   vertigine,  la  quale  ê 
provocata  dal  moto,  dalle  fles3ioni  del  capo^    e  dall'aria  libéra: 
fu  paragonata  alla  sensazione  che  si  prova  toccando  terra  di)po  un 
lungo  viaggio  per  acqua.  Inoltre,  la  cefalea  s' accompagna  di  calore 
générale,  o  circoscritto  alla  faccla,  di  acceleramento  dei   polsi ,  e 
infine,  corne  In  tuile  le  cefalee  violenti,  da  nausée,  e   da  vomill. 
Né  voglionsi  tacere  le  modiflcazioni  che  si  succedono  negli  organi 
ûnitimi  ;  il  turgore,  la  proeminenza  degli  occhi,  la  dilatazione  délia 
pupilla,  le  illusioni  oltiche,  i  rumori  nelle  oreccbie,  la  durezza  del- 
r  udito,  e  via  di  seguito.  L' oppressione,  la  costrizione  del  torace, 
la  respirazione  brève,  accelerata,   i  dolori  pungitivi,  vaganti,  che 
accompagnano  o  seguono  la  cefalea,  accusano  pure  uno  stato  cori- 
gestivo  del   petto.  I  dolori  del  capo  sono  aggravati  dal  nooto  e 
dalle  scosse,  ma  notasi   una  particolarità,  cioè   cbe  non  sono  le 
scosse  violenti,  bensi  le  leggiere  e  poco  sensibili  che  aggravano  la 
cefalea  ;  p.  e.  r  inclinarsi,  il  far  le  scale,  non  solo,  ma  perflno  il 
movimento  d' espirazione,  massime  se  ritarda  il  successivo  atto  d'in- 
spirazione.   Sono  invece   calmati   dal  riposo  assoluto,  dai  sonno, 
dalla  compressione  del  capo,  dair  aria  libéra.  I  fenomeni   consecu- 
tivi  rappresentano  pure  esattamente  quelli  che  accompagnano  le 
congestioni  violenti  o  di  lunga  durata;  e  la  partecipazione  délie 
mucose,   e  délie  funzioni  del  sistema  gastro-enterico,  è  évidente 
quando  V  iperemia  del  Glon,  si  ripete  o  persiste  a  lungo.  Se  pérô  la 
sua  azione  si  traducc  in  una  perturbazione  del  sistema  vascolarc 
degli  organi  situati  al  di  sopra  del  diaframma,  il   sistema  nervoso 
non  si  pu6  dire  che  rimanga  immune;  egli  vien  affetto  in  modo 
secondario,  ma  non  meno  forlemente.  Nella  sfera  dei  nervi  sensi- 
bili, si  osservanô  dolori  lungo   la  spina,  il  sacro,  e  le  estremità 
superiori  e  inferiori;  ma   le  conseguenze   délia   congestione   sono 
ancor  più  evidenti  nella  sfera  dei  nervi  motori  ;  e  la  prostraziono 
estrema,  il  tremito,  il  rifiuto  délie  articolazioni  a  sostenere  il  peso 
del  corpo,  il  formicolio  délia  membra,   i  sintomi  iniziali  di   uno 
stato  paralitico  générale,  ne  sono  una  prova.  —  Da  questo  quadro, 
per  qiianto  imperfetto,  dell' azione  che  il    Glon.'  s\o!ge  nell'orga- 
nismo  sano,  è  facile  argomentare  in  quall  forme  patologicbe  rgli 
avrà  maggior  probabililà  di  riescire  ;  e  la  lista  cbe  ne  dava  V  Be- 
ring, non  era  brève,  anzi,  se  peccava  in  qualcbe  cosa,  era  neir  es- 
9ere  troppo  lunga  e  rimpinza  d' indicazioni  Ipoteticbe,  non  ancora 
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abbastanza  avvalorate  dallo  sperimento  clinico.  Il  Meyer  dice  a 
ragione,  che  il  Glon.  sarà  indicato  anzitutto  nella  cefalea  congestiva 
intensa,  massime  quando  provocata  da  emozioni  violenii,  di  collera, 
di  terrore,  e  quando  coesisterà  una  perversions  deU'attivilà  del 
cuore  ;  probabilmente  nello  stato  congestivo  prodotto  da  ipertrofla 
del  cuore  sinistro;  non  perô  nello  stato  inûammatorio,  cbè  questo 
non  entra  nella  saa  cercbia  d' azione.  Ad  ogni  modo  la  clinica  ha 
gîà  provato  la  sua  immensa  efûcacia  nelle  conseguenze  da,  insola- 
zione.  Ma,  anche  agli  occhi  del  Meyer,  il  Glon.  avrebbe  un'  impor- 
tanza  capitale  neir  incipiente  apoplessia  cérébrale;  le  sue  indicazio- 
ni  escono  nette  e  précise  dalla  patogenesia,  e  il  pratico  non  potrà 
esitare  a  farne  sperimento,  ba  lando  aile  dosi,  non  amniinislrandone 
di  Iroppo  forti,  affine  di  evitare  gli  efifetti  primitivi  del  rimedio,  i 
quali  non  farebbero  che  aggravare  lo  stato  che  si  vuol  combattere. 
E  neir  apoplessia  confermata,  domandasi  il  Meyer,  potremo  dare  il 
Glonoino?  La  risposta  abbisogna  nuovi  sperimenti,  massinje  m 
morho,  per  essere  affermativa;  ma  noi  possiamo  ammettere  fin  d'  ora 
l' azione  curativa  del  Glon.  in  quegli  stati  di  debolezza  e  di  para- 
lisi  che  vedemmo  subordinati  aile  funzioni  dei  nervi  motori.  Al 
contrario  è  lecito  dubitare  délie  sue  indicazioni,  in  alcune  specie 
di  convulsionl,  epilessia,  eclampsia,  in  cui  venne  da  altri  proposto. 
H  Meyer  prosegue  comparando  tra  di  loro  l' azione  deir  acomto, 
(lella  helladonna,  e  del  glonoino,  e  conclude  cosi:  •  la  differenza 
capitale  sembra  stare  in  ci6,  che  la  congestione  deir  aconito  e  délia 
helladonna  rasenta  e  tocca,  per  cosi  dire,  r  inflammazione  e  V  ecci- 
lamento  générale  del  sistema  arterioso;  il  Glon.  invece,  non  offre 
traccia  d*  infiammazione,  ne  di  febbre;  la  sua  azione  è'^più  locale, 
più  transitoria,  quclla  degli  altri  due,  più  générale,  pjù  pro- 
fonda, più  uniformemente  estesa  ai  due  sistemi,  nervoso  e  va- 
scolare,  e  quindi  superiore  e  pel  numéro  délie  indlcazioni,  e  per 
quello  dei  risultati,  ail' azione  del  Glonoino.  •  —  Sia  corne  si  sia, 
il  Meyer  ha  forse  sorpassato  troppo  lievemente  aile  indjcazioni 
di  questo  rimedio  in  tant'  altre  encefalopatie,  e  massime  nelle  af- 
fezioni  doloriûche,  emicranie,  névralgie,  che  la  sua  patogenesia  ci 
addita  in  un  linguaggio  cosi  chiaro,  e  che  la  nostra  clinica  [ha 
pienamente  sanzionate.  È  nolo  chel'Hering  s'indussé  a  sperimen- 
lare  questo  composlo,  dopo  di  aver  udito  da  Sobrero,  suo  prepara- 
tore,  che  applicato  alla  liogua,  anche  in  miniraa  quantità,  bastava 
a  produrre  un  violenlo  mal  dl  capo  per  parecchie  ore.  E  taceremo 
dei  molli  casi  pratici  già  raccolti  dal  Riickert  (Supplem.  p.  85)  e 


262  BIBLIOGRAFIA 

che  confermano  te  sue  indicazioni  nella  cefalea  congdstiva,    massi- 
me  nelle  dismenorroiche,  e  nelle  gravide;  additeremo  le  più  recenli 
comunicazioni  di  Ganz  {Allg.  Hom,  Ztg.  LXIV,  12),  di  Râsemann 
(ïd.  id.  LXV,  14,  15,  21,  26.),  di  Veilh  (N.  Ztschr,  f.Hom.  KUn.  1861, 
p.  14)  e  di  Nankivell  {The  Mont,  Hom,  Rev,  VII.  90),  il  qiiale   cou 
molli  fatti  pratici  vorrebbe  provare  Tutililà  del  Glonoino  in  forti 
dosi  (1.8  3.»*  dil.)  nelle  névralgie,  nel  tic  doloroso,  e  in   altre  affe- 
zioni  nervose.  Del  resto  ancbe  l' al lopatia,  nelle  névralgie,  massime 
facial i  e  periodiche,  si  valse  e  si  lodô  dA  nostro  rimedio  {Brit.  J. 
of  Hom,  XV III,  137)  ;  Demme  lo  considtra  inolire  quale  veleno  for- 
nito  di  rapida  e  potente  azione,  in  molli  casi  preferibile  alla  noce 
vomica  ed  alla  stiicnina,  ed  egli  suole  amministrarlo,  con  molu 
fortuna  a  quel  che  sembra,  nelle  paralisi  inorganiche;  il  Demmo, 
corne  ognun  vede,  fa  deir  omiopitia  involontarla  [Brit.  J.  of  Hom. 
XXI,  457.)  —  Chiuderemo  con  un  un  piccolo  aneddoto.  Fra  Hering 
e  Trinks,  questi  due  campioni   ugualmente  benemerili  délia  nuova 
doltrina,  non  vi  fu  mai  buon  sangue;  e  lo  screzio  daté  da   certe 
criliche  di  cui  il  Trinks  faceva  segno  alcuni  dei   primi  sperimenli 
puri  deir  Ilering.  Costui  moslra  di  non  averle  dimenlicale,  nemmo- 
no  nel  suo  sludio  sul  Glonoino,  laddove  riassumendo  in  islile  umo- 
ristico  le  proprietà  del  rimedio,  esce  a  dire:  «  in   quelle  affazioni 
intelleltuali  e  morali,  corrispondenti  al  genio  epidemico  dei  tempi, 
e  caratlerizzate  da  una  perpétua  disposizione  a  dir  di  no,  o  a  crol- 
lare  il  capo  in  segno  di  dubbio,  o  d' incredulilà,  il  Glonoino  potnà 
essere  amminisirato  antipaticamente  in  forti  dosr  e  con  grande  ef- 
fetlo^  visto,  come  abbiamo,  cho  egli  vale  a  sospendere  e  a  rendei*e 
impossibile  lo  sviluppo  e  la  continuazione  di  questa  morbosa  ten- 
denza:  •  alludendo  aireccessivo  aggravamento  del  mal  di  capo  pro- 
dotto  da  questo  rimedio,  ad  ogni  minimo  movimento  délia  testa. 
E  il  Dudgeon  osserva  molto  a  proposito  che   questo   rimedio  sarîi 
anche  uno  dei  più  efûcari  a  cbiudere  la  bocca  a  coloro  che  si  bef- 
fano  dei  zuccherini  omiopatici,  e  millantano  di  tran^ugiarsene  una 
farmacia  intera,  senza  nulla  risentirne.  Raccomandiamo  caldamenle 
ai  nostri  colleghi  il  recipe  de\  doit.  Dudgeon,  cioè:   due  o  tre  glo- 
buli  bagnati  délia  1.^  diluzione  décimale  o   vigesimale,  (badando 
che  i  globuli  cosi  préparât!  siano  conservât!  in  vas!  ermeticamente 
chiuslj  perdendo  essi  rapidamente  délia  loro  efûcaciase  esposti 
airariâ),  due  o  tre  globuli,  nô  più  ne  meno,  sulla  lingua  del  prima 
che  vi  sâda  a  trangugiarne  una  libbra,  e  siate  cerli  clie  le  sapienti 
crollatine  di  capo,  come  dice  r  Bering,  non  si  ripeteranno  più,  al- 
mono  iinchè  11  capo  gli  starà  bene  sulle  spalle. 
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OrLa.plia.liTj.rrL  (  N.  0.  Asteraceae,  S.  S.  Syngenesia  super- 
■fUM),  Di  qaesta  planta  cbe  cresce  al  Nord  degli  Stati  Uniti  e  nel 
Ca^nadà,  gli  omiopatici  americani  diedero  un  buon  principio  di  pa- 
togenesia;  e  la  clinic»  confermô  le  sue  indicazioni  nelle  diarree,  nel 
cbolera  infantum,  massime  nelie  diarree  copiosissime,  acquose,  du- 
rante la  stagione  calda,  e  segnatamente  dei  bambini  durante  la 
dentizione.  Brit  J.  of  Hùm,  XXII  493. 

Graplxites.  Horner  ricbiarna  la  nostra  attenzione  sui  suoi 
efifetti  curatlvi  nell'Erpete  ^quammoso,  secco;  Kallenbach  in  un 
tumore  non  qualiflcato  délia  cavilà  addominale.  N.  Ztschr,  f,  Hom. 
Klin.  1861,  p.  164;  1862,  p.  116. 

Gr-ualac-iam.  officinale.  Ancora  raolto  povera  è  la  sua 
palogenesia,  nondimeno  i  nostri  colleghi  d' America  (dott.  Goueh) 
la  tentarono  con  grandissimo  successo  nella  difterile,  guidati  da 
alcuni  fenomeni  puri,  assai  caratteifstici,  ch'  essa  promove,  e  cbe 
ponno  valere  d' indicazione,  cioè  :  stanchezza,  corne  dopo  lunghe 
fatiche,  risentita  in  ispecie  aile  coscie  e  aile  braccia,  brividi  feb- 
brili  lungo  il  dorso  ;  freddo  interiore  in  tutto  il  corpo,  seguito  da 
calore,  specialmente  alla  faccia,  senza  sete,  verso  sera;  »vogliatezzà, 
cefalea,  gonfiore  degli  occhi,  stiramento  doloroso  e  senso  di  lacera- 
mento  nelV  orecchio  sinislro,  faccia  accesa,  e  dolorosamente  rigonfia, 
dolor  muto  alla  guancia  sinistra,  nausea,  prodotta  da  una  sensazione 
come  di  muco  alla  gola,  violento  vomito  di  muco  acquoso,  strin- 
"  gimento  air  epigastrio ,  con  angoscia  e  respirazione  difficile,  tosse 
secca  cbe  insiste  fino  a  cbe  subentra  un  po'  d'espettorazione^  tosse 
con  espettorazione  di  pus  fetente,  dolore  alla  nuca,  a  destra  ed  a  si- 
nistra  délie  vertèbre  cervical!  ecc.  Usata  in  tintura  madré.  Amer, 
Hom*  Observ.  Mag.  1864. 

Hamanaelis  VirgirLiana.  Il  cbiarissimo  dott.  Pasi  pi- 
gliando  nota  deirefûcace  azione  curativa  cbe  il  dott.  Burrit,  di  Nuova 
Orléans,  aveva  verificato  in  alcuni  casi  di  dismenorrea,  di  cronicbe 
ed  ostinate  sarici  délie  gambe,  di  emorragie  varie,  e  di  phlegmasia 
alba  doknsy  osservava  come  Vamamele,  o  trilopo ,  o  pistacchio  nero 
délia  Virginia,  sia  un  arboscello  trapiantato  in  Ëuropa,  e  facilmente 
reperibile  in  quasi  tutte  le  coUezioni  botanicbe  (Rivist.  Omiop.  1860. 
p.  26).:  ma  osservava  pure,  e  giustamente,  quanto  sarebbe  necessario 
a  farne  buon  uso,  il  conoscere  un  po'  più  de'  suoi  effetti  pur! ,  in- 
torno  ai  quali  tutti  i  Manuali  più  noti,  tacciono  ancora.  A  questo 
bisogno  soddisfece  in  qualcbe  modo  il  dott.  Tbomas,  pubblicandone 
una  metodica  patogenesia,  piccola  ancora,  ma  intéressante  (Brit,  J, 
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of  Hom.  XVI ,  173).  £  corne  non  sarebbe  intéressante  la  patogenesîa 
di  un  emostaticOy  di  un  antiemorragico,  che  produce  per  se  stesso  emor- 
ragie  da  tutte  le  mucose,  dal   naso,  dal  ventricolo,  dagli  intestini, 
che  produce  congestion!  venose,  emorroidi,  v^ci,  flebiti,  ecc.  ?  e 
nondimeno,  anzi  per  queslo  appunto,  sa  fare  le  belle  cose  di    cui 
parlava  Burrit,  e  di  cui  parlarono  più  altri  americani,  il  dottPres- 
ton  ,  il  dott.  Okie,  il  doit.  Belcher,  il  dott.  Pratt,  e  quella  autorità 
che  è  il  dott.  Hering,  ilquale  per  signiflcare  Tazione  terapica  d'ha- 
mamelis,  la  dice  un  misto,  una  combina zione  d'aconito  e  d'arnica 
(Brit.  J.  of  nom.  XV,  168  XVII,  527).  Noi   non  potremrao  intratte- 
nerci  sui   molli  casi  clinici  che,  del  resto,  il   Riickert  ha  raccolto 
nella  sua  opéra  (Supplément.),  e  non  faremo  che  accennare  una 
nuova  e  probante  guarigione  di  flebile  trattata  dal  dott.  Robinson 
coWHamam,  1.»  dil.  (Bullet.  Soc,  Méd.  Hom.   de  France  V,  248).  In 
générale  Tuso  delle  prime  diluzioni,  parve  più  efficace,  e  le  appli- 
cazioni  topiche  delle  tintura  diluita,  diedero  ottimi   risultati   non 
solo  nelle  varici  delle  gambe,  ma  nei  tumori  emorroidarii,  nel  cir- 
cocele  e  nel  varicocele.  Suoi  antidoti,  la  canfora,  V  arnica  e  la  china, 

Helleborias  xiiger.  Nuovi  sperimenti  puri  instituiti  dal 
doit.  Lembke,  colla  radice  e  colla  tintura  deU'elleboro  nero  (N.  Zlsfhr. 
/".  Hom.  Klin.  1862,  p.  172).  Haustrin  se  ne  vale  in  qualche  forma  d'a- 
lienazione  (Irrsinn),  alla  2.^  dil.  ;  KIostermann  racconta  di  un  case 
d'idrocefalo  acuto  in  stadio  paralytico,  sanato  coirelleboro  alla  30.^ 
il  quale  valse  a  promovere  una  copiosa  diuresi  ;  Gaspary  vien  a  * 
capo  di  un'idrope  ascite  con  cronica  ipertrofia  di  fegato,  mediante 
la  tintura  forte  d'elleboro.  AltschuVs  Mon.  VHl,  Die.  IX,  Ott.  X, 
Genn. 

HeliantliTas  a.nmj.-u.s.  Girasole.  Il  dott.  £scallier  torna  a 
rammentaré  i  buonissimi  eflfelti  che  M.  de  Césoles,  di  Nizza,  ritraeva 
dalFuso  di  questa  sostanza:  1.^  in  tutte  le  lésion!  eslerne  eneidi- 
yersi  gruppi  sintomatici  che  reclamano  V  arnica  ;  2.^  e  segnata- 
mente  in  un  gran  numéro  di  casi  di  febbre  intermittente,  sia  giè 
trattâte  col  solfato  di  chinino,  che  no.  Bastano  spesso  poch!  globuli 
délia  30.^  dil.  amministrati  al  finire  delPaccesso,  e  ripetuti  di  mez- 
z'ora  in  mezz'ora,  a  toglierla  di  mezzo  ;  e  raro  è  ch'  essa  résista 
aile  goccie  délia  tintura  madré.  Escallier  cita  testimonii  d!  qnesto 
fatto  che  nei  dintorni  di  Nizza,  dove  continuano  le  tradizioni  di 
M.  Césoles,  ripetesi  ogni  anno  nella  stagione  estiva;  e  cita  un 
aneddoto  che  indirettamen^e  lo  conferma.  «  Gli  abitanti  d*una  sta- 
zione  rurale  di  strada  ferrata  pagavano  il  loro  tributoannualealla 
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fehbre  intermitlaote  che  domina  nella  localitàrora,  da  pochi  anni 
la  febbre  scomparre  dalla  stazione  e  dai  suoi  dintorni  immediati, 
e  si  notô  cbe  la  scomparsa  aTveDne  precisamente  dopo  che  un  gran 
numéro  di  girasoli^  furono  pianlati  ne!  giardini  délia  stazione.  • 
Non  è  un  fatto  nuovo  ;  e  spiega  la  moda,  certa mente  esotica,  degli 
inevitabili  girasoli  nei  giardini  délia  più  parte  délie  stazioni  di 
strade  ferrate,  dei  nostri  paesi.  (BuUeL  Soc.  Méd.  Hom,  IV,  597). 

Hepsii*  sTalplx-u.2?is  calcareiam.  Eidherr  riconferma 
pralicamente  le  sue  indicazioni  :  i)  Nel  catarro  acuto  délia  laringe 
e  délia  trachea,  segnata mente  quando  il  malato  accusa  prurigine  ed 
asprezza  alla  gola,  raucedine  od  afonia.  2)  Nel  catarro  polmonare 
âcuto.  con  un  senso  di  prurito  e  di  raschiamento  alla  tracht'a,  di 
pressione  e  peso  sotto  lo  sterno,  e  tosse  forte,  secca,  toruientosa: 
airascoltazione,  la  respirazione  aspra,  flschiante  dimostra  una  con* 
dizione  délie  mucose  in  armonia  colle  sensazioni  del  malato.  3)  Nel- 
l'innnmmazione  follicolare  deli' intestino  grosso  e  nella  diarrea. 
4)  Neindrargirosi.  iV.  Ztschr.  /l  Hom.  KUn.  1860,  p.  81.  ~  Scblecht 
narra  un  buon  caso  di  Baryecoia,  guarito  colla  6.»  trit.  (AUschul's 
Mon.  1861,  agosto);  Bruckner  di  prosopalgiay  colla  30.^  dil.  [AUg. 
H.  Zlg,  LXV,  8);  Horner  di  osteomalacia,  migllorato  sotto  la  sua 
azicne,  e  quella  di  silicea:  JV.  Ztschr.  f.  Hom.  KUn.  1862  p.  51. 

Hippomanes  (da  non  confondere  coW  Hippomane  mance- 
mlla).  G.  Weber  ha  fatto  francese  lo  studio  slorico,  palogenico  e 
terapeutico  di  questa  sostanza  animale  (proveniente  dalla  lingua 
del  puledro  neonato),  che  THering  pubblicava  nella  sua  opéra  già 
(!a  noi  più  volte  citala,  Amerikanische  Arzndpriifungen,  Leipzig,  1857, 
p.  491.  Non  sono  meno  interessanti  le  indagini  storiche  sugli  usie 
credenze  anticbisâime  intorno  a  questa  sostanza,  giù  lino  ai  di 
nostri,  di  qnello  che  sieno  importanti  le  sperimentazioni  e  le  con- 
gellure  dell'Hcring.  Il  Weber,  che  è  traduttore,  e  farmacista  in  Pa- 
rigi,  crediatiio  potrà  fornire  le  preparazioni  genuino  fatte  collo 
stesso  pezzo  animale  di  cui  Hering  inandava  un  frammento  ai  col- 
leghi  dj  Germania;  e  lo  potrà  tanto  più  che  le  diluzioni  alte,  per 
esempio  la  30.^,  mostrarono  di  svolger  effetti  di  cui  le  più  basse 
non  sono  capaci.  Noi  diffideremrno,  per  una  raglone  ov\i;<  a  chiun- 
que  vorrà  leggere  lo  studio  dell  ïlering,  di  qualunque  prep.irazione 
che  non  f^sse  Ti  Jentica  vennia  di  là  dalt'Oceano.  BuUel.  Soc.  Méd. 
Hm.  Il,  p.  4i4,  470. 

Hydrastie  canadensis.  Apparliene  aile  ranwnculaceei 
e  cresce  in  abbondanza  agll  Stali  Uniti  e  nel  Canada;  il  rizoma  o  , 
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la  radice  serve  agli  usi  ruedici;  ha  un  odore  forte,  narcotico,  ana- 
logo  a  quello  deiropio;  la  sua  frattura  présenta  un  color  giallo 
chiaro;  tutti  caratteri  indfspensabili,  e  da  verîûcare,  perché  la  ra- 
dice vecchia  H  perde,  e  perde  in  pari  tempo  le  sue  virtù  medica- 
mentose.  Le  quali  virlù,  studiate  più  clinicamente  che  patogenica- 
mente  ancbe  dalla  Scuola  nostra,  e  in  ispecie  dai  noslri  colleghi  di 
Inghiiterra,  si  possono  compendiare  in  tre  parole,  Tuna  délie  quali 
avrebbe  un  signiâcato  grand issinio,  se  Tosse  meglio  accertato  ;  THy- 
drastis,  vogllamo  dire,  si  riconobbe  potente  a  risolvere,  a  sanare,  o<l 
a  modilicare  profondamente  i  tumori  scirrosi,  maligni,  e  cancerosi^ 
le  ulcère  ribelli  délie  gambe,  e  la  costipazione.  Malgrado  gli  speri- 
menti  negativi  del  dott.  Hastings  (Brit.  J.  of  Hom.  XVlll,  316),  il 
dott.  Bayes,  fra  i  nostri,  asseriva  di  aver  ottenuto  dairhydrastis  in 
alcuni  casi  di  cancro,  ciô  che  nessun  altro  rimedio  era  stato  mai 
capace  di  dare;  parlando  degli  usi  esterni  ed  interni,  egli  notava 
come  délie  diverse  diluzioni  amministrate,  e  spécial  mente  délia  6/' 
avesse  avuto  occasione  di  grandemente  iodarsi;  e  del  resto  conve- 
niva  délia  sua  utilità  in  molti  casi  di  stipsi  ostinata,  o  aggravata 
dai  purgativi  ;  nei  quali  casi  anche  il  prefato  Hastings,  il  dott.  GlifTord. 
il  dott.  Hogerson,  e  più  altri,  n'avean  yisto  miracoli,  amministrata 
alla  dose  di  una  sola  goccia  di  tintura  alla  mattina  {BriL  J.  of  Hom. 
XVtlI,  526,  XIX,  150).  In  questo  mezzo  il  dott.  Bradshaw,  di  Not- 
tingham,  pubblicava  alcune  osservaziqni  le  quali,  quelle  almeno 
che  si  riferivano  a  scirro,  o  a  cancro,  trattato  non  solo  colle  di- 
luzioni (l.ft  6.*),  ma  con  varie  preparazioni  d'hydrastis,  erano,  più 
ch*altro,  négative;  il  processo  canceroso,  diceva  egli,  prosegue  mal- 
grado la  sua  amministrazioner  Che  pensare  dunque  del  918  casi  di 
guarigione,  strombettati  dai  dott.  Pattison,  allopatlcol  (Id.  id.  XIX, 
588).  Rogerson  intanto  persuadevasi  che  nelle  ulcère  croniche,  ri- 
belli ad.ogni  altro  modificatore,  Tuso  dell'hydrastis,  per  interno,  e 
délia  Fuligo  eomunis  per  esterno,  è  mirabile  :  si,  ma  a  quai  dei  due 
resteremo  obbligati?  (Id.  id.  XIX,  497.)  Freeman  d'altra  parte  ci 
prova  con  tre  osservazioni  di  ulcère  aile  gambe,  che  le  lozjoni  to- 
plche  di  solo  hydrastis  non  la  cedono  per  nul  la  alla  fuliggine.  (The 
Month.  Hom.  Rev,  VI,  621,  e  seg.)  Ma  il  prefato  dott.  Bayes  non  per- 
dette  il  suo  tempo:  sperimentô,  e  tornôa  sperimentareconcostanza, 
con  ingegno,  e,  conveniamone,  con  frutto.  Le  15  osservazioni  ch'e- 
gli  pubblicô,  proverebbero  che  Vhydrastis,  in  sue  mahi,  fèce  buo- 
nissima  prova  {proved  very  successfûl)  neHo  scirro  e  nel  cancro  délie 
mammelle,  invece  non  rispose  che  poco  o  punto  nel  cancro  delTu- 
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tero  :  un  caso  di  fungo  eraatoJe  era  troppo  avanzato,  per  poterne 
inferire  alcunchè,  ma  il  sollievo  dai  dolori  cbe  l'bydrastis  procuré 
in  altre  forme  di  cancro,  non  s'osservô  in  questa.  Brève,  computati 
i  casi  anteriori,  suoi  e  d*a1tri,  il  Bayes  ci  présenta  23  casi ,  i  quali 
provano  certamente  che  V  Hydraslis  esercita  un'azione  tanto.cura- 
tiva  quanto  palliativa  nelle  malattie  scirrose  e  cancerose  (Brit.  J. 
of  Hom.  XX,  1,  23).  E  la  rapidità  con  cui  il  dott  Nankivelle  ve- 
deva  in  un  caso  risolversi  un  vecchio  tumore  délia  mammel la,  giu- 
dicato  non  maligno,  attesta  ad  ogni  modo  délia  sua  attività,  e  délia 
sua  opportunità,  in  molt'  altri  casi  :  il  tumore  scompariva  a  capo 
di  una  settimana,  sotto  Tazione  di  poche  goccie  di  tintura  madré, 
dilutta  neir  acqua  t  Nankivelle  è  un  galantuomo,  e  non  puô  dire 
cose  non  vere  {The  Mont,  Hom,  Rev,  IV,  71).  Da  nltimo  i  dottori 
Mac  Limont  e  Marston,  in  una  loro  Memoria  sul  Cancro  :  sua  pa- 
tologia,  diagnosij  e  trattamento  (Brit.  Journ,  of  Hom.  XXI,  63i), 
ragionano  lungamente  deir  hydrastis,  che  essi  considerano  il  rime- 
dio  capitale  contro  il  cancro.  Sogliono  amministrarlo  per  lo  spazio 
d'  un  mese  prima  deir  estirpazione  délia  massa  cancerosa  ;  le  dosî 
da  essi  usate  variano  da  1  a  2  goccie  délia  tintura  madré,  a  mezza 
goccia  délia  6.*  diluzione;  e  a  quest*  ultima  dose  è  specialmente 
prescritto  quando  Taspetto  cacbettico  sia  già  évidente.  Essi  non  co- 
noscono  alcun  altro  medicamento  che  valga  a  niodiflcare  cosi  favu- 
revolmente  lo  stato  générale  dei  cancerosi.  Vuol  essere  amministrato 
senza  interruzione  durante  tutto  il  trattamento,  e  per  qualche  set- 
timana dopo,  a  meno  che  non  sopravvengano  complicazioni,  quali 
inûammazione,  eccitamento  febbrile  générale,  dolori  ed  insonnia, 
seccbezza  délia  bocca  e  délia  gola,  anoressia,  e  debolezza  générale. 
Essi  combattono  FinOammazione  e  la  febbre  toWacon,  e  la  bellad., 
combattono  œWars,  il  secco  délia  bocca  e  délia  gola,  Tanoressia  e 
r  indebolimento  che  si  osserva  durante  il  processo  d*  enucleazione  ; 
colla  china  e  il  carb.  veg.  la  prostrazione  délie  forze  senza  feb- 
bre, ecc.  Buoni  effetti  essi  ottengono  dalle  lozioni  coWhydrastiSy  corn- 
binatecolsuo  uso  interno  ;  il  dolore  si  modéra,  il  fetore  diminuisce, 
la  secrezione  pure,  e  il  processo  ulcerativo  si  rallenta.  «  Ma  se  noi 
abbiamo  osservato,  soggiungono,  decisi  effetti  dall'uso  ùelV hydrastis, 
v*banno  perô  casi  che  mfgliorarono  assai  più  sotto  Varsenico,  La 
nostra  sperienza  ci  permette  di  cincludere  che  di  solito  le  condi- 
zioni  generali  délia  salute  migliorano  più  rapidamente  sott»  Tars.  che 
non  sotto  l'hydrast.,  rifentre,  d'altra  parte,  la  condizione  locale  mi- 
gliora  piu  decisamente  sotto  Tazione  di  quest'ultima.  V'hanno  ecce- 
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2ioni,  ed  un'accurata  applicazione  dei  principii  dietro  i  quali  noi 
siamo  soliti  scegliere  i  nostri  rimedii,  décidera  fra  di  loro,  r  arse- 
nico  rispondendo  meglio  quando  più  omiopaticaDiente  indicato;  e 
quand 0  coteste  indicazioni  non  saranno  abbastanza  chiare,  Tbydra- 
stis  rUponderà  probabilmente  meglio;  e  vi  saranno  pure  casi  nei  quali 
r  alternazione  dei  due  rimedii  sarà  più  vantaggiosa.  »  Le  sei  os~ 
servazioni  probanti  cb'essi  soggiungono,  non  solo  giustificano  il 
loro  modo  di  vedere,  ma  rischiarono  meglio  il  loro  metodo  di  trat- 
tamento  colThydrastis.  Ed  a  ragione  essi  deplorano  la  mancanza  di 
una  patogenesia  di  questa  sostanza,  non  potendo  considerare  come 
taie  i  fenomeni  perturbativi  e  generici  osservati  dopo  la  presa  di 
forti  dosi.  Tanto  più  cbe  v'  banno  casi  i  quali  indicherebbero  che 
la  sua  sfera  d'  azione  pura-sia  tanto  vasta  e  caratteristica  quanto 
quella  dei  la  sua  azione  terapeutica.  Fra  i  casi  narrati  dal  dottor 
bradshaw  (Brit.  J.  of  Hom.  XIX,  591),  bavvene  uno  in  cui  l'hydra- 
slis,  alla  dose  di  un  quarto  di  goccia  délia  tintura,  mostrô  provo- 
care  non  lievi  perturbazioni  dei  circolo,  palpilazioni,  polso  tremo- 
lante  e  intermittente,  respirazione  imbarazzata,  turbe  nervose,  e 
inaressere  taie  da  imporre  la  sospensione  dei  rimedio,  e  Tammini- 
strazione  dei  Loch,  quale  antidoto.  AUrocaso  più  récente:  un  vec- 
chio  di  70  anni,  applicô  20  goccie  délia  tintura  a  certe  sue  ulcère 
ai  piedi;  ma  non  tardô  a  risentire,  irrequietudine  estrema  nella 
noite,  grande  prostrazione  di  forze,  epigastralgia,  violenti  palpila- 
zioni, ire  scariche  diarroicbe  verdognole,  con  epatalgia,  comp  dopo 
un  purgativo,  vampe  di  calore  alla  faccia,  al  coUo,  aile  mani,  e 
inaccbie  rosse  a  queste  slesse  regioni.  The  nom.  Obser.  1863,  Apr. 
Dunque,  faciamus  esperimentum,  come  Hahnemann  vole  va  e  faceva. 
Spenderemo  bene  il  noslro  tempo,  e  la  nostra  salute. 

Hydrocotyle  a.sia.tica..  La  nostra  ScuoU  che  possiede  lo 
Studio  patogenetico  e  terapeutico  dei  dottor  Andouit,  intorno  que- 
sla  sostanza  (Journ.  Soc.  GalL  2.»  Ser.  vol.  I),  non  puô  essere  indif- 
férente a  ciô  che  ne  dicooo  i  Dermatologisti.  Cazenave  lodasi  della 
sua  azione  in  molle  forme  di  dermatosi,  (prurigo,  licheni,  eczemi, 
psoriasi)  massime  in  quelle  caratterizzatè  da  un'iperestesia  pura,  o 
délie  quali  T  ipereslesia  cosliluisce  una  complicazione  ;  è  notevole 
iiifalti  la  sua  spéciale  azione  sedativa  sul  sistema  nervoso,  analoga 
a  quella  di  cerli  narcolici,  e,  dic'egli,  deiraconito.  L'hydrocolyle  é 
pure  potente  in  molle  eruzioni  accompagnate  da  gemizio,  da  essu- 
damento,  e  in  moiraltre  alîezionichesembranorichiedere,  per  gua- 
rire,  una  specie  d'ecci tamento  nuovo  e  diretto  della  pelle.  Vuol  es- 
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siDîomi  TOg>3fisî  rifefir«*  a  col«?^^U  aiione.  Oim^KWù^nH^M  i)U>^U  ^ 
manifestano  dal  Uto  dei  eefTe{la.d*»^liof^ni  n^piraU^nKtMomHVv 
e  del  sistema  moscolaneL  A)  Xoo  si  poô  amnieU^r^^  chti»  T^ioi^M  ^)r\w 
cianico  esercitî  mia  dfrvtta  infinenaa  sul  torv^lKv  Ui  |H^rtilM  »u* 
bitanea  délia  coscienzacoa  col  si  riveU  la  $ua  aiiiMi<»  \tMu^lo;i»  >9i 
riferila  alla  contradooe  délie  artene  cerebrall  propA^^tii»  iuuh<^nl<« 
il  simpatico  cervicale,  dal  roidollo  oblungato  e  dallA  iKtrl^  9U|H'rloh« 
del  mîdollo  spinale  in  jstato  dl  eceitamento.   l«o  vorlt)f(nK  t'un  o 
senza  cefalea,  prodoita  da  dosi  piccole,  non  sono  che  un  mlnorttt't^do 
délia  stessa  condizione  morbosa.  Epprrù  il  Peroira  dtco  t^no»  dU 
cendo   che  «qaalunque  siasi  la  précisa  comitxiono  p;ito)o|rlo»  do) 
cervello  neir  avvelenamento  colPacido  idroclantco,  osiim  ^  piHtlmttlK 
mente  identica  a  quella  che  accade  durante  un  panvivildhio  (t'opl- 
lessia,  e  a  quella   prodotta  da  perdite  di  s^niifue.  •  L(\  MiiiilKliAUMft 
Ira   r  epîlessia  e  1*  avvelenamento  coU*  acido  pruMirOi  fu  nutdU 
dalla  più  parte  degli   autori  di  lossicologia  o  niatorla  liuMlIrn.   tA 
quarta  classe  dei  cerebro-spinanti,  dl  Pereira,  8ono  •  npl'*M^!^lf'^<^'^^'^it  * 
ed  hanno  per  tipo  racido  idrocianico,  e  je  sostatixo  cho  to  roi)t>*n« 
gono.  È  d'essi  ch'egliscnve:  «  Li  perdilasubltammdol  «oiiNhHinlIa 
coscienza,  con  viotenti  convulsicni,  che  è  la  cnratt(TiMllo»  dt  quit* 
st*Ordinc,  costituisce  pure  11  slntoma  essenziale  del  parositliittio  op)^ 
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lettico.  i  Cbristison  dice  :  «  L*  epilessia  somiglia  fortemenle  ai  sin- 
tomi  prodotti   dair  acido  prussico  >  ;  e  più  avanti  :  «  egli  produce 
coma  e  convulsioiii,  massime  dei  muscoli  délia  respirazione,  dando 
luogo  a  fenomeni  non  diversi  da  quelli  che  caraïUerizzano  alcune 
varietà  del  parossismo  epiletlico.  »  Il  doit.  Taylor  dice  dell'epiles- 
sia:  «Questa  affezione,  per  alcuni  suoi  sinlomi,  non  è  comparabile 
cbe  airavvelenamento  coir  acido  prussico.  »  —  E  i  nostri  conegbi, 
Madden  ed  Hughes,  ci  assicurano  di  avère  sperimentalo  con  molto 
successo,  l*acido  idrocianico  nelle  cefalee  con  vertigini,  e  in  alcuni 
casi  d'epilessia,  ricordando  le  cure  empiriche,  ma  fortUDate  che  Tal- 
lopatia  stessa  tentô  di  quest'ultima  affezione.  —  B)  Lo  spasme  tonico 
prodotto  dair  acido  idrocianico  è  sopratutto  osservabiie   dal    lato 
degli  organi  respiratorii.  £  in  questo  convengono  pure  i  tossicologi. 
Taylor  dice:  «1  sintomi  prodotti  dal  cianuro  di  potassio  sono  si- 
mili a  quelli  prodotti  dairacido  prussico,  cioè  respirazione  spasmo- 
dica,  eQC.  >  Pereira  nota  che  in  seguito  a  dosi  tossicbe,   «  la  respi- 
razione diventa  4jfÛcile  e  spasmodica  »  e  che  «  nella  piiî  parte  del 
casi,  la  causa  immediata  délia  morte  è  Timpedita  respirazione.  •  — 
Leprincipali  condizioni  morbosedegll  organi  respiratorii,  dipéndenti 
da  spasmo  délia  ilbra  muscolare,  sono  il  laringismo  stridulo,  la 
tosse  convulsiva,  e  l'asma.  £d  è  in  questa  classe  d'affezioni,  che 
la  vecchia  medicina  vantô  a  ragione  i  buoni  effetti  deiracido  idro- 
cianico. Nella  to^e  convulsiva,  dice  il  dott.  West,  «egli  spiega  tal- 
volta  an*in£luenza  quasi  magica,  diminuendo  la  frequenza  e  Tinten- 
sità  del  parossismo,  quasi  d'un  subito;   tal'altra,  perô  sembra  del 
tutto  inerte.  >  Egli  lo  dà  a  dosi  minime.  —  C)  Mediante  il  sistema 
nervoso,  e  specialmente  mediante  il  pneumogastrico,  T  acido  ciani- 
drico  perturba  notevolmente  le  funzioni  del  cuore,  e  per  conseguenza, 
e  permezzo  loro  vale  a  normalizzarle  quaudo  morbosamente  alterate. 
Il  dott.  Wood,  il  Pereira  del r America,  scrive :  «Nella  palpitazione, 
ed  altre  irregolnrità  délie  funzioni  di  questo   viscère,  sia  di  carat- 
tere  puramente  nervoso,  sia  associate  ad  affezioni  organiche,  io  non 
credo  che  aie  un  altro  rimedio  valga  a  calmare  e  sopiro  meglio  del- 
r  acido  idrocianico  >  (Mad.  Med.  11,  181).  Il  dott.  Chapman  lo  pro- 
pone  neirangina  pectoris.  —  D)  Lo  spasmo  tetanico  générale  è  uno 
degli  effetti  più  caratteristici  deiravvelenamento  coir  acido  prussi- 
co. Egli  forma  in  un  ColFaconito  e  la  stricnina,  la  triade  dei  rimedii 
realmente  omiopatici  del  telano.  Pereira  accenna   pjù  casi  in  cui 
valse.  Ma  egli  è  pure  omiopatico  nello  spasmo  tonico  in  générale^ 
e  da  qualunque  causa;  quindi  nella  gastrodinia  e  neWeniBrodinia, 


FABMA.GOLOGICJL.  271 

in  cui  Pereîra  lo  considéra  nn  vero  speâ&co,  aocorcbè  aflèaoBi 
délie  quali  egli  rioMiosoe  il  carsittere  ^Mxsmodico,  Ellioston  pare  lo 
raci'tomandava  caldameote  in  moite  forme  di  fastrodinia,  ecc  — 
Ematica.  L*acido  idrocluiioo  indace  nel  sanç^  ana  condizione  si- 
mile  a  quetia  cbe  ossefrasi  nel  cbolera  asiatico  :  eg:U  divenu  floido, 
nero,  o  nero  azzuirognoolo,  e  >1scido  od  o^eosa  Da  cîô  solo  non  possia- 
mo  inferire  la  sua  perfetla  omiopaticità  in  qoesta  forma  morbosa; 
pero  il  dott.  Rossell,  e  Pereîra  ne  attestaao  i  foiK»ii  effetU  in  casi 
di  choiera  nosirtuHj  sia  nel  oMiderare  d  vomilo  e  te  dfjezioni,  cbe 
lo  spasmo  inteoso  d^  petto.  Panre  utile  aoche  nel  cbolera  asiatico.  — 
Tra  î  RiifEDU  AFFiNi,  Madd^i  ed  Hugbes  annoTerano  V  acon^  la 
5(rtcn.,  6  la  triade  délie  umbellifere,  a«C*.  fynop^  riruf.  ptr.,  od  oe- 
nan.  croc.y  specîalmente  qaest'alUoia.  Qaanio  aile  preparazioni  far- 
maceaticbe,  essi  oonsiderano  corne  la  meno  iacerta,  Y  acido  ciani- 
drïco  dilttito  .  délia  fannacopea  di  Londra,  contenante  2  p(T  cent 
d^acido  anidro.  Gon  qoesto,  diliiito  con  parti  eguali  di  alcool,  si 
préparera  la  nostra  prima  dilazione  centésimale,  la  quale  ci  fomirà 
le  successîTe.  Quanto  alla  dose,  essi  usano  d'ordinario  délia 3*  diL 
décimale,  perô  neU'epilessia  potrà  essaie  necessaria  la  1  *  centésimale, 
amministrata  negli  intervalli  dei  parossismi.  Essi  promisero  di  pubbll- 
care  un  baon  nomero  di  casi  pratici  a  conferma  délie  prefate  indh 
cazioni.  Finora  il  solo  dott  Hagbes  libéra  In  parte  la  proroessa 
(Brit.  J.  of  JTom.  XXI,  38i).  Egli  asserisce  di  ayer  sempre,  imman- 
cabilmente,  osservato  la  cessazione  délia  vertigine  epilettica,  provata 
spesso  anche  da  individai  non  epilettici,  e  di  solito  oonnessa  a  ce- 
falea,  médian  te  ramminlstr&zione  dell'acido  idrocianico  3.^  dil.  As- 
serisce di  averne  osservato  ottimi  effelti  nel  vero  asma  spasmodico, 
nelle  convulsion!  dei  bambini,  e  sopratutto  neU'epilessia  :  ma  percbè 
mai  s*egli  potrebbe  citare  un  bu6n  nuoaero  di  casi  [a  $core  o[  ca$es) 
in  prova  della  sua  efficacia  neU'epilessia,  non  ne  racconta  alla  di- 
stesa  neppur  uno  ?  Sarebbe  questa  V  unica  maniera  di  provare  ci6 . 
cbe  non  basta  asserire.  —  Pemerl  ne  studia  le  indicazioni  nelle  af- 
fezioni  dei  ventrfcolo.  N.  Zlschr,  f.  Htm.  Klin,  1B61,  p.  169. 

Hycscia.rn.\is  niger.  Interessantissime  sono  due  storle  di 
avvelenamento  in  due  piccoli  fanclUlli  che  aveano  inghiottito  semi 
immaturi  iriosciamo;  ne  solo  interes4;anti  per  Tazlone  quasi  istan- 
tanea  cbe  le  injezioni  sottocutanee  d'acetatodi  morflna  esercltarono 
su  di  essl^  salvandoli  da  una  morte  quasi  certa ,  pdr  Uno  almeno; 
ma  ancbe  pcr  la  sintooiatologta  particolarizzala  cbe  ce  ne  ùk  H  suo 
reiature,  dott  Rezek  {Ebdomadario  Ginico,  N.  102.)>  VottO  acceso 
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tumido,  occhi  chiusi,  bulbi  sporgenti^  pupille  assai  dilatate,  congiun- 
tiva  fortemente  arrossata,  perdita  totale  dei  sensi,  respirazioae'  ac- 
celerata,  vene  del  collo  pulsanti,  calorificazione  aumentata,  e  con- 
vulsioni  rjcorreoti  ad  intervalli  sempre  piû  brevi,  taie  era  il  quadro 
cbe  presentavano  i  due  piccoli  malatl  pocbe  ore  dopo  la  presa  del 
veleno.  Le  coiivulsioni,  comparée  dappriina  aile  estremità,  sonijglia- 
vano  a  scosse  elettriche,  ed  erano  accompagnate  da  grida  irrom- 
penti  a  tratli,  quasi  sonori  muggiti.  In  un  caso,  dopo  il  vomito 
procurato,  le  convulsloni  si  fecero  più  yiolenti  e  continue,  insorse 
fréquente  opistotono  pel  quale  il  fanciullo  era  lanciato  in  alto  corne 
un  pesée.  Ji  sintomo  più  pericoloso  e  più  minaccioso  era  uno  spa- 
smo  non  interrotto  del  la  laringe,  pel  quale  il  respiro  era  brève, 
stridulo,  raucamenle  sibilante;  il  volto  cianotico  in  alto  grado.  La 
morflna  calmô  per  incanto  cotesta  bufera;  le  convulsioni  si  ripe- 
terono  più  tardi  e  cosi  pure  lo  spasmo  délia  glottide»  ma  sempre 
più  lievi,  ed  a  più  larghi  intervalli.  Per  otto  giorni  il  fanciullo 
parve  corne  infreddato,  e  nella  notte  talvolla  si  svegliava  con  tosse 
spasmodica.  Vuoisi  pure  notare  cbe  in  ambedue  1  casi,  par  i2  ore 
non  fu  emessa  orina,  benchè  la  vescica  ne  fosse  distesa,  e  continuo 
fosse  il  premito  e  la  voglia  d'orinare.  Bisognô  vuotarla  col  catetere. 
—  Eidherr  conferma  per  esperienza  propria,  le  indicazioni  del- 
riosciamo  :  1)  In  quella  specie  di  tosse,  cbe  prorompe  o  si  aggrava 
masslmamente  alla  sera  e  nella  notte,  secca,  ostinata,  ma  non  legata 
ad  alcuna  ànomaîia  degli  organi  respiratorii.  2)  Nel  vomito  abi- 
tuale  del  cibo,  senza  alterazioni  organicbe  del  ventricolo.  (N.  Ztschr. 
f.  Hom.  Klin,  4860.  p  74).  DI  questo  génère  era  pure  quel  caso  di 
Vomito  nervoso,  cosl  quali&cato  e  descritto  dal  dot  t.  Battmann,  il 
quale  riesciva  a  curarlo  radical  mente  col  solo  iosciamo^  2^  dil., 
due,  poi  tre  dosi  al  giorno  {Id,  td.  p.  127).  Nuovi  casi  troviamo  di 
convulsioni  epilettiformi,  di  melancoma  complrata  da  accesssi  di 
mania,  dove  V  losciamo  (6.^  dil.)  si  mostrô  superiore  a  be  ladonna 
(Id.  id.  1863  p.  J51).  E  poichè  abbiam  visto  or  ora  cbe  riosciamo 
paralizza  la  vescica,  e  potremmo  ci  tare  casi  in  cui  la  paralisi  si 
rivela  col  fenomeno  opposto,  ancbe  sul  retto,  riescirà  tan<o  p  ù  in- 
teress;mte  il  caso  narrato  di  Kafka,  di  <vcofUinenlia  alvi  diunia, 
come  d*  incontinenza  d'  orina,  in  un  fanciullo  di  9  anni,  da  molti 
anni  afifetlo  da  questa  forma  paralitica,  e  guarito  radicalmente  in 
8  seitimane,  média nte  l' iosciamo  3*  dll.«  2  dosi  al  giorno.  (AUg. 
Hom,  Zt^\  LXII,  25).  Buono  e  piobante  è  pure  un  ca^o  di  DipU^ 
e  sfrabi$mo  convergente  deU'ocehio  desiro,  trattato  .dal  doit  Garcia 
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»pez  coir  iosciamo  alla  30.»  ed  alla  200.»  dil.  a  lunghi  intervalli. 
i  diplopia,  la  triplopia,  lo  strabismo,  il  dolore  premenle  alfronte, 
il  sintoma  :  gli  oggetti  sembrano  più  grandi  che  nol  siano  real- 
?nte,  sono  caratleristici  deirazione  pura  d'iosciamo,  e  lo  erano  del 
so  a  cui  alludiamo  (El  Crit  Médico  Ulj  8i).'È  un  caso  che  ram- 
enla  quelle  pubblicato,  anni  prima,  dal  doit.  Gallavardin  nella 
la  bella  Memoria  sullo  Strabismo  cronico  e  sulle  speciali  indica- 
oni  deir  alum.  délia  bellad.  deir  iosc.  dello  slram.  e  del  tabac. 
ra  pur  quelle  un  caso  di  strabismo  convergente  deirocchio  deslro, 
le  dura  va  da  otto  anni,  e  che  guariva  radicalmente  médian  le 
iosciamo  alla  3.«»  dil.,  ire  dosi  al  giorno.  Chi  vnol  disserlare  sulle 
Buzioni  e  le  dosi,  vegga  di  non  dimenlicare  un  oaso  per  Taltro 
L  Soc.  GalL  2.»  ser.  III,  657).  Veggansi  le  solite  Caratteristkhe  nel- 
Hom.  Belge  1863,  p.  86. 

ignatia  eLrrxsirsL.  Eidherr  la  crede  pur  sempre  indicata  nel- 
KDicrania,  quando  v'abbia  dolore  premente  e  contundente  alla 
lonte,  alla  radice  del  naso,  aggravato  sotto  il  moto  d'inclinazione, 
l?liore  negli  occhi,  e  oscuramenlo  degli  oggetti  (Allg.  H.  Zig.  LX, 
I  a  26).  Nuovi  casi  di  convulsion!,  di  melanconia ,  di  spasmi  car- 
laci,  d'isteria  uterina,  ecc,  trattati  per  bene  con  Ignat,  non  iscar- 
spano  (N.  Ztschr,  f,  H.  Kiin.  1860,  p.  55,  1861,  p.  152,  181,  182). 
e  Caratteristictie  nell'Kowi.  Belge  1863,  p.  108. 
îodiTam..  Ognun  sa  che  Fiodio  e  i  molti  suoi  preparati,  se  mai 
irono  la  panacea  di  tutti  i  mali,  se  non  si  stette  a  discutere  sui 
rmi  0  sulle  dramme  a  cui  amministrarlo,  se  nessuno  sospettô  o 
il*  di  accident!  e  di  malanni,  a  cui  potesse  dar  luogo,  si  fu  propria- 
lenie  prima  del  période  farmacologico  di  cui  ci  occupiamo;  quando 
t  f^inet  predicava  i  sommi  beneficii  del  iodof.igisrao,  délia  conve- 
B^nza  di  raeltere  iodio  nel  vino,  nel  pane,  nel  latte,  nel  sale,  di  met- 
rrlo  îQsomma  sotte  la  giurisdizione  del  cuoco,  togliendolo  a  quel  la  del 
inuacista.  E  rAccadeniia  di  Medicina  di  Parigi,  battevalemanialla 
l?ctioriâ  di  M.  Boinet.  Quand'ecco  un  altro  allopatico,  il  dott.  Ril- 
M,  di  Ginevra ,  si  présenta  a  questa  stessa  Accademia  (1860)  ad 
^rcusare  l'iodio  di  certi  peccati,  ch'egli  ed  altrl  suoi  colltghi  pro- 
>ino  di  avère  più  e  più  volte  osservato  e  cerziorato;  peccati  non 
L-noti  quaranl'anni  addietro  a  Coindet,  Baup,  Kolley,  Gairdner, 
tînk,  Hufeiand,  ecc,  i  quali  lidesignavanocoUettivamente  col  nome 
S)  Mlurazione  iodica,  o  affezione  costituzionale ,  laddove  Rilliet  e 
^'n  vorrebbero  desîgnarli  col  nome  di  iodismo.  Ma  non  importano 
•  no.i}i  :  sono  gli  stessi  fenomeni  e  fatti,  sono  remaciazione,  la  di- 
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spnea,  l'acceleramenlo  dei  polsi  e  delle  pulsazioni  del  cuore,  la  tosse,  la 
bulimia,  la  perdita  délie  forze,  ecc.  ecc,  prodotti  dair  iodio  e  suoi 
préparât!,  sui  quali  TAccademia  -deve  pronunziare.  E  perché  l'Ac- 
cadeiiiia  questa  yolta  arriccia  il  naso,  niccbia,  si  contorce  e...  negn, 
nega  la  Iradizione  stessa?  Il  perché  ce  lo  dira  il  nostro  collega 
dott.  Davasse  :  «  Se  é  certo  che  ogni  verità  non  è  sempre  bene  il 
dirla,  non  lo  è  meno  che  v'  hanno  questioni  pericôlose  a  discutere 
alla  barba  delTAccademia.  È  del  numéro  quella  suir  azione  délie 
dosi  infinités] me.  Volendo  dimostrare  che  Tuso  di  piccolissime  dosi 
di  ioduro  di  potassio  (per  esempio  d;30  di  grano  al  giorno)  bastaa 
produrre  in  certi  individui,  accident!  iodici,  spesso  assai  decisi, 
M.  Rilliet  ha  emesso  iina  verità  d*osservazione,  la  quale  si  puô  di- 
scutere senza  dubbio,  ma  ha  ad  ogni  modo  il  torto  gravissimo  di 
non  carezzare  abbastanza  i  pregiudizii  scientiflci  di  quei  padri  co- 
scrilti.  L*imprudenza  di  M.  Rilliet,  sta  nell'avere  messo  in  evidenza 
la  virtù  délie  minime  dosi;  e  d'aver  fatto  sorgere,  oh  scandalo! 
nelsantuario  dell'Accademia  di  Medicina  il  fantasma  deirOmiopatia, 
fantasma  che  non  conturba  meno  la  beatitudine  dl  certi  accademici 
di  quello  che  la  coscienza  di  certi  giornalisti.  Ghè,  per  gli  uni,  corne 
per  gli  altri,  gli  è  nelle  piccole  dosi  che  sta  veramente  la  quintes- 
senza  dell'omiopalia  (t).  E  li  sta  il  deliito  imperdonabile  e  imper- 
donato  di  M.  Rilliet;  li,  il  nodo  della  questione.  »  (UArt  Méd.  XK 
32J,  eseg.).  E  la  questione,  dai  recinti  dcU'Accademia,  passandosulle 
colonne  dei  giornali  dell'  Allopatia,  non  tardô  ad  essere  discussa. 
giudicata,  slorpiata,  in  vario  senso,  anzi  in  tutti  i  sensi.  M.  Diday 
di  Lione,  non  esitava  a  dire  che  quella  delle  piccole  dosi,  è  una 
question  brûlante  qu'on  a  écourtée  pour  Vécarter,  mais  qu'il  foudra 
tôt  ou  tard  approfondir  avec  le  soin  qu'elle  mérite.  11  Moniteur 
des  Hôpitaux  confessava  il  suo  turbamento  davanti  airazione  tos- 
sica  dei  de(5imi  di  milligrammo,  e  soggiungeva  :  si  l'on  sort  du  do- 
maine de  la  balance^  nous  n'avons  plus  rien  à  opposer  à  Vhomoeo- 
pathie.  Altri  YOleva  nuovi  fatti,  altri  nuove  ragioni;  tutti  perô,  in 
complesso,  assai  più  ragionevoli  e  coerenii  che  non  queir  Accade- 
mia  la  quale,  anni  prima,  per  organo  di  quello  stesso  M.  Trous- 
seau che  nega  i  fatti  di  M.  Rilliet,  aveva  soscritto  aile  dosi  minime 
e  niente  comparabili  colle  dosi  dei  composti  'ordinarii,  aile  dosi  di 
questo  stesso  rimedio  nel  latte  iodato  del  dott.  Labourdette,  che  ne 
contiene  quanto  ne  puô  contenere  una  terza  diluzione  delle  prepa- 
razioni  hahnemanniane.  Ma  le  palinodie  di  M.  Trousseau  non  nie- 
rayigliaroDO  alcuno.  E  la  Scuola  nostra  tece  suo  pro*  délia  Mémo- 
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1  di  M.  Rilliet,  come  qaella  che  non  getta  soîtanto  naova  luce 
ilfô  qœslioDe  secondaria  delle  dosi ,  ma  sa  quelia  ben  piu  im- 
itante (ki  principii,  e  dei  mezzi  di  attuarli  ;  intendiamo  la  pato- 
'^^h  deinodîo.  Il  dott  Dofresne,  infatti,  nel  suo  Studio  intUoIato 
\th>><;hésie  de  l'Iode  à  propos  de  riodisme  (Art  Méd.  XII.  25, 
1  234),  pigriaad?)  atto  dei  naovi  documentl  fornili  Ja  M  Rilliet, 
vira  va  come  pei  seguaci  deirOmiopatia  non  fosse  indifférente  il 
idtre  sperimentatori,  tntt'  altro  che  benevoli,  verificare  e  mettere 

eviienza  la  legge  di  similitudine,  Tazione  delle  minime  dosi,  e 
v'\\  iQDga  série  d'effelti  patogenetici  prodotti  neU'uomo  sano  dalle 
M  nze  medicamentose,  che  rAlkpatia  pur  ieri  affettava  di  non 
i  !"  0  di  mettere  in  deriso.  Noi  non  seguiremo  il  Dufresne  ne 
^"  ^ua  accorata  analisi  dei  lavoro  di  Rilliet,  né  neile  osserva- 
•  oritiche  di  cui  l'accompagna,  né  nelle  questioni  laterali  in 
\  -'.Menlra.  Ma  noteremo  con  esso  il  fatto  deirimmunitâ  dei 
r  ii:i  fioo  alla  pabertà,  in  riguaido  al  iodismo  ;  immunità  che 
^*'i  tlâ  qoeirepoca,  per  lascianri  rindi?idao  più  soggelto  a  misant 

'-Tjzanegli  anni;  noteremo  il  fatto  delIa  maggiorsuscettibiîità 
^''  indiyidui  aflètti  da  broncocele,  a  rîsentire  Tazion  pura  dei 
't .  e  invece  lo^  rarità  dei  iodismo  negli  individui  sifilitiri  e  scro- 
'M  ;  Doleremo  Topinione  di  Dofresne,  che  non  consaona  con  quella 
hilliet,  che  cioè  il  iodismo  non  sia  prodotto  che  daFe  piccol^^ 
p.  ecc.  Certo  è  che  il  maggior  numéro  di  osserTazioni  di  iodismo, 

mne  da  Gineyra  e  dalla  Syizzera,cominciando  dai  tempi  di  Coin- 
*'-ie^i  mise  in  onore  la  iodoterapia  dei  broncocele,  fino  a  Rilliet 
^  rie  mpstrô  i  gravi  pericoli  :  e  M.  Herpin,  citando  più  casi  di  bron- 
^^'e  in  indi vidai  i  qaali  ne  guarivano  spontanea mente  abbando- 
'  Id  Ginevra  per  Parigi  {The  Mont.  Hom.  Bev.  IV,  268),  non  solo 
^tara  délia  frequenza  dei  broncocele  nella  patria  di  Coiodet  e 
^  liet,  ma  prestava  appoggio  alla  nota  teoria  di  Chatin,il  quale 
^'u  non  solo  il  broncocele,  ma  il  cretinîsmo,  alla  mancanza 
'-  infinités] me  frazioni  di  iodlo  contenute  nell*  aria  e  sopratutto 
"  acque  potabili.  Teoria  bioehimica  contradetta,  come  ognun 

'îii  che  nondimeno  riconosceva  negli  infinitesimi  di  iodio  quel 
'•-n  cbe  onimai  le  sole  Accademie  si  ostinano  a  negar  loro.  Le 
--iti  minerali  iodurate  che  ne  contengono  proporzioni  minime 

-*>  quella  di  Leamington,  una  parte  di  iodio  in  settecentomila 
'"li,  qoella  di  Gbeitenham,  una  in  quattro  milioni   e  duecento- 

•  quella  di  Nantwich,  una  in  ottocento  e  quaranta  mila ,  ecc), 
^' solo  non  si  diranno  inferiori  nella  loro  azione  curativa  allo 


p^ 
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sorgenti  più  riccfae,  ma  si  diranno  ricchissime  in  paragone  délie  ac- 
que  potabili  che,  coi  loro  incredibili  infinitesimi  di  iodio,  guariscono 
a  Parigi  il  gozzo  portato  da  Ginevra  (Id.  Id.  VIT,  580).  Del  resto  la 
Scuola  nostra  non  è  povera  di  fatti  comprovanli  che  il  broncocele 
scompare  più  presto  e  più  perfettamente  sotto  1*  uso  délie  minime 
dosi,  le  quali  sembrano,  per  usare  la  frase  del  D\ifresne^  più  inci- 
sive che  non  le  grosse  dosi.  Ai  casi  più  vecchi,  ricordati  dal  dot- 
tor  Wilcox  nelle  sue  Osservazioni  sugli  effetli  nocivL  e  curcUivi  del 
iodio  {Annah  and  Transact.  of  the  Brit,  Hom.  Soc.  I,  273),  potrem- 
ino  aggiungere  i  casi  di  Renou,  che  riesciva  a  to^lieiio  di  mezzo 
colle  sole  trentesirae  di  iodio  e  di  spongia  {Bullet.  Soc,  Méd.  Hom.  IV. 
428),  potremmo  aggiungere  la  nostra  stessa  testimonianza  infavore 
deirazione  curaliva  délie  bilionesime  diluzioni  laddove  l'uso  e  l'a- 
buso  délie  acque  salso-iodiche  di  Sales,  senza  avère  modificato  mi- 
nimamente  il  volume  délia  ghiandola,  aveva  deteriorato  notevol- 
mente  lo  stato  générale  del  paziente.  Ad  ogni  modo,  sia  per  la 
scelta  dei  casi  e  délie  indicazioni  razionali,  cioè  oiniopatiche ,  sia 
per  la  cognizione  coraplessiva  délia  larga  sfera  d'azione  dei  prepa- 
rati  di  iodio,  noi  raccomanderemo  airattenzione  dei  nostri  colleghi 
tanto  le  citate  Osservazioni  del  dott.  Wilcox,  quantp  la  buona  Mo- 
nografla  dei  dottori  JVladden  ed  Hughes,  àrchitettata  sullo  ^stesso 
disegno  di  cui  il  nostro  lettore  ha  potuto  farsi  un'idea  dairanalisi 
che  abbiamo  data  dell'altra  sulI'Acido  idrocianico,  degli  stessi  Au- 
tori  {Brit,  J.  of  Hom.  XXI,  529).  Ma  le  raccomandiamo  senza  de- 
trimento  délie  esatte  nozioni  che  il  nostro  lettore  raccoglierà  al- 
trove  inlorno  aile  varie  forme  esantematiche  (eritema,  orlicaria, 
nodi  e  pustule,  eczéma)  che  il  iodio  produce  e  guarisce  (rom.  Vj- 
schr.  XI;  346);  senza  detrimento  délia  buona  Memoria  del  dotlore 
Jousset  intorno  aile  injezioni  iodate  nel  trattamento  délie  collezioni 
purulenti  (Art  Méd.  XII,  344),  o  ail' uso  dei  prépara ti  di  iodio  nelle 
atïezioni  coreiformi  (Id.  id.  p.  10,  199),  o  dei  Casi  d'itlerizia,  di 
croup,  d'afonia,  ecc,  di  cui  la  nostra  letteratura  del  iodio  e  suoi 
T  reparali  si  è  arricchila.  Brit,  J.  of  Hom.  XXII,  357.  N.  Ztsck.  /. 
Nom.  Klin.  1860,  p.  175,  23. 

ipecaqxxeiiia..  Nelle  Note  per  servire  alla  patogenesia  deW ipéca- 
quana,  il  doit.  Jousset  dopo  aver  analizzato  i  nuovi  sperimenti  in- 
stituiti  dal  doit.  Pecholier  sugli  animal),  aI!o  scopo  di  determinare 
s'essa  sia  un  tonico  o  un  controslimolante  :  *  in  conclusione,  dice 
egli,  coteste  sperienze  provano  che  Tipecaquana  o  l'emetina,  a  dosi 
tossiche,  producono  il  rallentamento,  la  piccolezza,  i^ineguagliaoza, 
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e  ben  presto  la  soppressione  dei   poisi  ;  una  respirazîone  sempre 
più  difficile  e  irregolare  ;  un  notevole  abbassaroento  délia  tempe- 
ratura,  convulsioni  generali  con  movimentl  assai  estesi,  nausée,  in- 
:flammazione  del  ventricolo,  scomparsa  delLa  glucosi  nel  tessuto  del 
fegato.  Applicato  direttamente  sull*  occhio,  questo  rlmedio  produce 
un*Jnflammazione  suppurativa  estremamente  intensa;  messo  a  ron- 
tatto  col  sistema  nervoso,  egll  paralizza   la   sensibilità  e  dimi- 
nuisce  la  contrattilità.  Ma  che  cosa  avrebbe  prodotto  Tipeca  ammi- 
nistrata  a  dosi  refratte  per  molti  giorni ,  per  settimane,  per  mesi  ? 
L'jpecaquana  non  avrebbe  prodotto,  corne  rilevasi  dagli  sperimenti 
di  Pelletier  e  Magendie,  Tinûammazione  specifica  del  polmone,  l'in- 
flammazione  deirocchio,  la  diarrea,  le  emorragie,  gli  accessi  di  di- 
spnea^  e  tutti  gli  altri  sintomi  notati  da  Murray,  Geoffroy,  Lemery, 
per  tacere  dei  più  molti  notati  da  Hahnemann  e  dai  suoi  discepoli  ?  » 
Il  Jousset  raccomanda  saviamente  a  M.  Pecholier  di  smettere  le  viete 
ed  oramai  ridicole  ipotesi  delPastenia  e  deiripostenia,  e  di  ricomin- 
ciare  gli  sperimenti  coir  ipecaquana  a  dosi  non  tossiche,  (Art  Méd. 
XVIT.  187).  E  allora  M.  Pecholier  potrà  meglio  intendere  perché  l'i- 
pecaquana,  che  dà  la  diarrea  dissenterica  al  sano,  possa  guarirla 
nel  malato;  guarigione  che  è  ancora  un  problema  per  l'allopatia, 
la  quale  non  sa  ancor  bene  se  Tipecaquana  guarisca  attivando  il 
moto  antiperistattico  degli  intestini,  corne    assicura   Pereira,   od  il 
peristaltico,  come  vorrebbero  Délioux  e  Semple  [The  Mon.  Hom. 
Rev.  VII.  577);  allora  non  gli  sarà  difficile   intendere  come  il  dot- 
tore  Lecorney,  in  un  caso  di  nevralgia   ciliare,  ottenesse  la  guari- 
gione d&lVipec.  ri2.a,   la  quale  soleva  produrre  V  identica  nevralgia 
in  un  garzone  di  farmacia  addetto  alla  preparazione  di  questo  far- 
maco  {Art  Méd.  VI,  205,.  XVII,  408)  ;  perché  e  in  quali  casi  di  feb- 
bre  intermittente,  di  cachessia  chinica,  ecc,  la  nostra  scuola  faccia 
assegnamento  su  di  esso,  e  via  di  seguito  (N.  Ztschr.  f.  Hom.  Klin. 
1860,  p.  39,  4861,  p.  Iz8;.  E  non  solo  a  M.  Pecholier,  ma  a  cbiun- 
que  vorrà  farsi   un  concetto  chîaro  e  pieno  délia  somiglianza  che 
intercède  fra  Tazion  puia  e  la  terapeutica  deiripecaquana ,  racco- 
mandiamo  il  dotto  Studio  del  dott.  Parseval,  il  quale  riesce  mira- 
bilmente  a  provare  il  principio  nuovo,  coi  fatti  vecchi,  indiscuti- 
bili  e  sacramentali  del  l'allopatia  (Bullet.  Soc.  Méd.  Hom.,  1,  668,  764). 
Le  sue  Caratteristiche  neWHom.  Belge  1862-63^  p.  73. 

Kali  t>it5tLroxxiic-u.m.  11  dott.  Patin  analizza  una  Mémo, 
ria  dei  signori  Bécourt  e  Chevalier,  intorno  agli  accidenti  osservati 
negli  opérai   che  maneggiano  il   bicromato  di  potassa  (Art  Méd 
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XYIII,  220);  Memoria  la  quale  aggiuage  poco,  ma  conferma  una 
altra  vol  ta  i  molti  fenomeni  puri  che  ognuQO  pu6  leggere  nella 
sua  Materia  medica,  egregiamente  riordioata  dal  dott.  Drysdale  (  Tke 
Hahnemann  Maleria  Medica,  London,  1852,  p.  I);  e  i  nuovi  casi  dj 
polipi  nasali,  di  vegetazioni  siâlitiche  (BriU  J.  of  Hom,  XXI ,  170), 
di  corjzza  cronico ,  di  rosolia ,  écc.  {N.  Ztschr,  f,  Hom,  KUn,  1860, 
p.  23, 151),  confermano  viemmeglio  le  note  indicazioni  di  questo  po- 
tente  presidîo  curativo. 

Kali  csLrt)onic\im..  Un  caso  probante  d' amhliopia  sanata 
radicalmente  con  queslo  rimedio  alla  30.^  dil.  da  Meyer.  Allg.  Honu 
Ztg.  LXI,  16. 

Kali  cyamaret-u-m.  Sperimenli  puri  pubblicali  dalla  So- 
cle là  Omiopatlca  di  Massachusetts,  e  raccolti  dal  Brii,  J,  of  Uom. 
XXII,  pag.  496. 

Kalmia  latifolia.  Lodatissimo  dal  dott.  Pretsch,  america- 
no,  nel  reumatismo  inûammatorio  ;  aualogo  a  Bry.  e  Puis,  per  le  sue 
indicazioni  ;  amministrato di  solito  alla  3.^  dil.  (The  Mon.  Hom,  Rec. 
y,  88)  ;  e  rus6  con  molto  successo  in  tintura,  il  doit.  Maig,  il  quale 
riferisce  un  caso  di  malattia  di  Bright,  in  un  fanciullo,  inutilmente 
trattato  dapprima  cogli  al  tri  presidli  più  noti.  N.  Ztschr.  f,  Hom. 
Klin,  1863,  p.  104 

Kreosotom.  Usatoda  anni  in  Omiopalia  nei  vomiti  sintoma- 
tici  del  rammoUlmenlo  del  yentricolo,  Henoch,  tra  gli  allopatici,  vien 
ora  a  raccomandarlo  nel  vomito  di  sugo  gastrico  fermentante,  conte- 
nente  i  sarcina  ventriculi  di  Goodsir.  N.  Ztschr.  f.  H.  Klin.  1861,  p.  186. 

ljecL\a.rrL  paliastre.  Lembke,  di  Riga,  tratta  degli  usi  empi- 
rici^  ma  fortunati  di  questa  sostanza  nella  coclussia.  N.  Ztschr.  f. 
Hom.  Klin.  1862,  p.  69." 

Limam  cattLartic\im..  Kleinertriordina  e  ripubblica  nel- 
rjETom.  Arzneimittellehre  (Nordbausen,  1863),  la  patogenesia  di  questo 
potente  lassante  usato  volgarmente  in  Inghilterra,  e  studiato  da  Gelston. 

Litlii-iam.  carlDoixicTj-m.  Bering  ne  pubblica  i  primi  spe- 
rimenli puri  neir  Hom.  Vjschr.  XIV,  56. 

Loliiim.  tem-xilentiam.  La  Nota  relativa  agli  sperimenli 
instituiti  coi  grani  di  loglio  su  conigli  e  cani ,  conferma  r  azione 
ch'egli  esercita  evidentemente  sul  sistema  nervoso,  e  lascla  presa- 
gire  le  sue  indicazioni  nelle  affezioni  di  questo  stesso  sistema.  BtU- 
let.  Soe.  Méd.  Hom.  I,  739. 

L-ycopodLiiam.  clavatiam.  Gli  sperimenti  puri  coi  semi 
del  Licopodio,  pubblicati  dal  prof.  Martin ,  di  Jena^  (Hom.   Vjschr. 
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X,  I,  Brit  J.  of  Hom.  XVIU,  194) ,  ed  i  Frammenti  ptUogenetici  di 
J.  Baurogârtner  (Ztsehr,  d,  Verein.  d,  hom,  Aer,  Oest  186i,  I,  p.  166) 
confermaoo  ed  aggiungono  di  molto  a  quanto  sapevamo  délia  sua 
azion  pura.  Baumgârtner  sperimentava  Je  diluzioni  atte,  le  medie, 
e  le  basse  fino  alla  tintura  ;  ma  solo  dalle  roedie  e  dalle  basse  si 
cominciarono  ad  osservare  ben  distinti  fenomeni  patogenetici,  e  so- 
pratutto  dalle  triturazioni  se  n'ebbero  di  caratteristici,  quali  :  tosse 
con  isputo  di  sangue,  nausea,  cardia4gia ,  sofferenze  di  yescica ,  fe- 
nomeni catarrali,  sessuali ,  psichici,  inoltre  famé  e  costipazione  o 
feci  difflcilissime.  —  Un  buon  caso  di  peripneumonile  grave ,  tral- 
tata  da  Cappere  Wilson  con  Lycopod,  200.®  (una  dose  ogni  due  ore), 
dava  appiglio  a  Wilson  di  far  nota  un' indicazione  gênerai  mente 
negletta,  e  che  per  lui  è  un  segno  caratteristicu  diquesto  rimedio: 
•  io  rtio  prescritto  da  12  aimi  in  qua  col  più  gran  successo,  dic'e- 
gli,  guidato  da  questa  indicazione,  in  un  gran  numéro  d*  affezioni, 
specialroente  nei  soggetti  giovani  ;  cotesto  sintoma  è  il  scguente  : 
movimento  a  ventaglio  délie  ali  del  naso  » .  E  gioverà  nolare  che  que- 
sto  sintomo  è  pure  adombrato  al  g  311,  délia  patogenesia  di  licopo- 
dio  (The  Mon,  Hom.  Rev.  VII,  421,  589,  VIII,  36).  Un  caso  proban- 
tissimo  di  asma  flatulento  curato  con  Lycopod,  3.®  trit,,  ci  è  nar- 
rato  da  Hirschel  (N.  Ztschr.  f.  Hom.  Klm,  1860 ,  p.  54.  Brit,  J.  o{ 
Hom.  XX,  502),  e  più  o  meno  probanti  potremmo  citarne  di  lipema- 
nia,  di  idrocefalo  aculo,  di  iperemi»  cérébrale,  di  iscbiade  reumatica, 
di  reumatismo  gonorroico,  di  dismenorrea,  di  cistide  delTovaio,  ecc. 
{N.  Ztschr.  f.  Hom.  Klin,  1860,  p.  87,  1862,  p.  72,  110,  136,  140, 
1863,  p.  182.  El  hrU.  Med.  III ,  358)  ,  trattali  colle  diverse  dilu- 
zioni e  triturazioni  di  licopodio,  ossia  di  una  sostanza  che  per  TAl- 
lopatia  è  ancora  un  eccipiente  t 

Merciariias.  Rlmandiamo  il  nostro  lettore  al  Ckmim^ntario 
alla  Materia  medica  ptira  dei  Mercuriali,  4a  noi  pubblirato  in  que- 
sto  stesso  volume. 

Mezere\j.mL.  Frammenti  patogenetici  del  dott  Wahle.  Amer. 
Hom.  Rev,  Jan.  1860. 

Mikieinia.  Giaaco.  Anche  i  nostri  avversarii  potranno  im- 
parare  i  caratteri  botanici  e  topografici  di  questa  planta  dei  tro- 
pici  (usata  dagli  Indiani  delPAmerlca  contro  il  morso  dei  serpeuti, 
dei  cani  arrabbiati,  le  febbri,  e  la  sifllide)  nei  nostri  diarii  omiopa- 
tici,  che  pei  primi  si  occuparono  dalle  sue  proprietà  curative.  Allg. 
Hom.  Ztg,  LXI,  13,  21,  23.  Rivist.  Omiop,  1861,  p.  137. 

MoscKias.  Sotto  il  titolo  :  /  sintomi  del  Moschus  nella  Materia 
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Medica  pura,  il  doit.  Langheinz.  di  Darmstadt,  pubblica  una  eritici 
délia  patogenesia  hahnemanniana  {Hom.  Vjschr,  XIV,  305;.  Le  con- 
clusioni  sono  assai  sconforUnti  ;  «  Di  lulli  i  sintomi  riferiti  al  mus- 
chio  nella  iMateria  medica  pura,  dice  egli ,  la  ci-iiica  non  ne  puô 
gabellare  che  pochissimi;  la  più  parte  di  essi  vacassata  senz'altro. 
e  neppur  uno  soddisfa  a  ciô  che  la  scienza  è  ora  in  diritto  di  esi- 
gère.  Noi  potremmo  domandare  corne  è  che  Hahnemann ,  il  quale 
avea  in  tanio  prezzo  la  vila  umana,  e  tanto  insisteva  sulla  néces- 
sita delle  cognizioni  positive  intorno  ail' azione  dei  rimedii,  si  la- 
sciasse  andare  ad  un  esemplo  cosi  poco  ediflcante  ?  E  la  risposta 
verra  forse  più  chiara  quando  un  maggior  numéro  di  rimedi  sarà 
studiato  e  vagliato  ccU'istesso  metodo.  Intanto  se  tutto  ciô  che  Hah- 
nemann disse  del  muschio,  va  rigettato,  tutte  le  slorie  di  cure  e 
di  guarigioni,  in  cui  il  muschio  fu  usato  secondo  le  indicazioui  di 
Hahnemann,  dovranno  per  necessaria  conseguenza  essere  considera- 
te  corne  dubbie  e  nuUa  probanti.  »  Langheinz  non  sostiluisce  per 
anco  alla  vecchia  da  rifare,  alcuna  nuova  patogenesia  del  muschio  ; 
ma  trae  argomento  d*  inculcare  ai  fratelli  in  Hahnemann  la  néces- 
sita di  dare  opéra  ad  una  revisione  di  tutta  la  nostra  Materia  me- 
dica pura.  Langheinz  ha  ragione.  Comurique  sia ,  o  voglia  essere , 
Kafka  aggiunge  ai  già  noti,  un  nuovo  caso  di  Laryngismus  spasmo- 
dicuSf  vinto  da  Moschus  11^,  e  Stens  lo  loda  come  utile  palliative 
nell'asma  secco  (N.  Ztschr.  f,  Hom.  Klin,  1860,  p.  15.—  1861,  p.  168): 
e  noi  non  dimenticheremo  il  caso  di  una  Signora,  da  noi  conosciu- 
ta,  la  quale  air  odore  del  muschio  era  infallibilmente  soprapresa  da 
costrizione  alla  gola,  quasi  da  spasmo  délia  glottide,  e  da  dispnea 
talvolU  iniensa. 

IsTatriam.  miariaticuim.  Il  dott.  Gross,  di  Regensburg, 
nella  sua  Memoria  intorno  aile  relazioni  di  questo  rimedio  col  si- 
stema  cérébro-spinale  {ÀHg^  t^om.  Ztg.  LXl,  10,  12.  Art  Méd.  XIII, 
62),  mostra  come  esse  siano  più  strette  che  non  si  creda,  o  che  sia 
dato  argomentare  dagli  sperimenti  ûsiologici  tentati  fin  qui.  Tra 
i  sintomi  raccolli  nella  sua  patogenesia,  havvene  un  certo  nu- 
méro che  ricdrda  evidenlementelemalattiedelcervello,  l'irritazione 
spinale,  la  tabe  dorsale,  ed  altre  affezioni  del  midollo  e  delle  sue 
membrane,  e  che  permette  di  sperare  assai  più  da  ulteriori  speri- 
menti puri.  Intanto  il  Gross  riferisce  due  buoni  casi  di  paralisi 
parziale  del  cervello  e  del  midollo,  ch'egli  vide  guarire  sotto  Tazione 
del  sal  marino  alla  30.^  dil.,  e  un  altro,  meno  probante,  d'emiplegia 
destra,  compléta.  Egli  nota  inoltre  Tazione  che  questo  sale  esercita 


s^  oervi  Èei.  safoa  •?  iti  r^ua  iimuafii  aipruuttix  cr^aie  v>'i'>  ^U 
dtrl  sHteim  ca^tn-^^RBSi.k^  :  •  U  >a:r.  mur.  $ar:i  H^^vta'itrwrtt*  \n^ 
dicato  BÂ  «as  piu  rrikHli  il  ci'^îtpa^iontf.  •((ia:iWu  (""ik^^rio  |»<«k 
seota  KBi»  iCiiu  r  .aifrra.  per  ousi   'biy*    par:i.i:.ci»  m?a  .it-<vtt'(M 

pare,  b  ii<ir*:Z2a.  la  «irjàezza  e  îa  Eua:>s<a  iei:»»  iVc.  ^uviiKvao  uux 
eanjcime&ft^  Ifesar»».  i.iori  îactîrjiîti  e  Jiri^'fîU  al.*  attv\  Aîl*  i'«iuoi« 
di  qœsfie  intii'.nizii.Qi.  il  sU  aiîinrix 5tct.>nt.!o  ta  ttuu  es^H^utn'^A  jvr- 
sonaie.  fe»  ÎMiooa  prj'^a  mei  tiiAluct  cîv  aocu^scmo  ua  Uvlk'iv  ^'u*- 
menle  cîîe  disoend»*  dilf  a2U?ii:oo  \erM>  il  bacittv>v  o  ua  ^v^».»  At- 
traverso  il  tœino  e  ii  vcscica,  pm  moie-^tv^  tUirant^»  tl  a>oU»x  e  o^-^ 
costrïD^  il  mdLiia,  an^.^  seduto>  a  runt^^urj^i  airmiun;8».  S'  w'^n'i- 
yano  in  a'Sora,  «lolon  più  o  oieno  fOrtt  ;iil  \t>utrkvto«  ikcuhUK  rt 
gurgiti  il  più  sfiesso  bruciaati,  cotise  tiopo  a\er  nts^u^iul^»  (Hiri\> 
frîtto  o  rancidoL..  Qnaiido  la  costipazKuu»  è  ^o  un  ^înlvwtuu  ^^  U'u^^Ih^ 
riaiontare  alla  causa,  e  spesso  la  trovereiuo  tw\  crulH  uor\vv<K  *  M 
Gross recala  cooferma,  altri  easi  i^ratîd  eh«^  it^m'hU^iv  iM^iv^uo  M\i\ 
scella  délie  3ùS  di  5atr.  mur.  rîpetute  a  lar|!his!4hni  hUt'r\^UU«  — 
11  doit  Sommer  pubbUcô  un  ca^  di  Sei>hrilh  civmi^i  ouiMUtuli 
zato  da  dolore  intenso,  rieorrente^  al  rt'iu>  diK^ttriK  oianturitii  o  \m'- 
tecipazione  délia  vescica,  di  cui  fece  ra|?lono  il  Nalr,  iuui\  nlla  IM.'» 
dil.  {N.  Zischr.  1860,  p.  431)  :  vogj»ansi  puri>  nuovi  c«}*l  di  tvUUw 
terzana,  di  tosse  sintomatica  di  aiïezioni  pistrirho,  di  uIimmi'  dt^IlH 
bocca,  ecc.  (/d.  Id.  1861,  p.  160, 168,174):  ne  tarm'nmlnllno  I  hiioiil 
effetti  de!  cloruro  di  sodio  topicamento  appl)c»to  iioIIa  thmtvni^UH^ 
e  nuovamenle  confermati  dalla  veccbla  sruolft,  Aii  Mthi  \l\,  ÎMIH. 

isra.tr-u.xxi.  s\alptx-u.ric\am..  Il  dotlor  Av\iU\\  1*  ainillIlilMllM) 
con  pieno  successo  in  un  caso  di  Diabeto  i.hHIIIo,  ulla  M."  dil.,  iilla 
dose  di  5  goccie,  quatlro  volte  al  giorno,  MrJoltn  riHll' uritiia  ruldii. 
Buone  le  riflessioni  in  proponito  del  Brit.  J.  of  Hum,  XXII,  ii\i, 

Nitri  acicLiam.  Hirsch  laccoinûnda  caldunii'iiln,  m  U|i|Mig{jlii 
le  sue  raccomandazioni  a  casi  pratici  di  patcrrrclo  Inclpliuito,  )| 
bagno  ripetuto  di  acido  nilrico,  13  a  in  tflt.  lu  11  onrjii  d'iir(|im 
tiepida  (Allg.  Hom.  Ztg.  LXV,  17,  19).  —  Lecornoy  «1  d/i  un  filiovo 
caso diifor&u^Brtg^^iisanato con quetttorfmedio allai.**  dil.  Kj^l)  um 
indicato  tanto  dalla  iesione  rénale  chc  dairin/iamma/Joria  \ulmiUui\tt, 
cosi  fréquente  in  questa  malattta:  e  ognun  «a  chu  V  acido  nïirUnt 
produce  uell' uomo  sano,  lesioni  deir  inlestino  groMO  analogie  ' 
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quelle  délia  dissenteria,  e  un'  infiltrazione  délie  reni  analoga  a 
quella  délia  nefrite  albutninosa.  Art  Méd.  XVIT,  418. 

NTJ.3C:  moschata.  Kallenbach  ragiona  délie  sue  caratteri- 
stlche,  a  proposito  di  un  caso  trattato  con  questo  rimedio  (odon- 
talgia  intensa  con  sapore  corne  di  creta  in  bocca,  crampi  nottumi 
ai  gastronemi ,  ecc.  N.  Ztschr,  f.  Hom.  KUn.  1862,  p.  93;.  Hirsch 
riepiloga  le  sue  indicazioni  nelle  diarree  infantum,  nei  quali  casi, 
e  nei  più  ribelli,  egli  ebbe  a  lodarsi  délia  N,  mosch.  alla  3.^  dil.  Id. 
Id.  1863,  p.  192. 

Nxax:  vomica.  I  nostri  diarii  raccolsero  nuovi  casi  d'  avve- 
lenamento  colla  noce  vomica  e  colla  stricnina  (BulleL  Soc,  Méd.  Hom. 
III,.  156b  El  Crit.  Méd.  II,  68);  ed  è  nota  la  forma  paralitica,  con  suc- 
cessiva  atroâa  musculare,  come  la  forma  tetanica  che  ravvelenamento 
puô  assumere;  nota  quanto  Tefûcacia  curativa  della  noce  vomica 
e  della  stricnina  nelle  forme  sia  paralitiche  cbe  tetaniche  da  cause 
diverse,  conciossiachè  Tuna  sia  la  ragion  naturale  delValtra,  almeno 
per  noi  :  ond'  è  cbe  la  Scuola  nostra  ascolta  dalla  bocca  dei  suoi 
adepti  i  nuovi  casi  di  tetano  e  di  trismo  curati  con  Strichnin.  3.^ 
(N.  Ztschr.  f,  Hom  KUn.  1860,  p.  116),  di  paralisi  con  racbialgia, 
emicrania,  impossibililà  di  trovar  la  parola,  ecc,  curati  colla  Is. 
vom,  alla  30.^  dil.  (Id,  Id.  p.  â3),  di  spasmi  clonici  e  tonici ,  con 
N.  vom.  alla  6.*  dil.  (Id.  Id.  p.  55,  135,  176)  ecc.  E  non  faremo  cbe 
citare  i  nuovi  casi  di  emicrania,  di  melanconia  religiosa,  di  epilessia 
intermittente,  di  febbre  intermittente  con  cardia]gia,didispepsia  aci- 
da,  con  vomito  abituale  e  stipsi,  di  bulimia,  di  gastralgia,  di  epatite, 
di  itterizia,  di  emorragia  deirintestinoretto,  dimelena,  ecc,  trattati 
colla  noce  vomica  a  diluzioni  varie,  con  un  successo  non  nuovo  alla 
Scuola  nostra.  (N.  Ztschr.  f.  Hom,  KUn,  1860,  p.  112.  —1861  p.  i9i, 
168,  165,  56,  144,  156.  —  1862,  p.  404,  160,  30.  —  1863,  p.  40.  — 
1864,  p.  24).  Il  prof.  Imbert  Gourbeyre  in  una  Nota  sultrattamento 
della  Passions  iliaca  colla  Noce  vomica,  dopo  di  aver  citato  le  quat- 
tro  osservazioni  cbe  ûnora  si  conoscano,  non  esita  a  soggiungere: 
«  Tuso,  noto  da  lungo  tempo,  della  noce  vomica  nella  costipazione 
(Hufeland,  Scbmidtmann)  e  nelle  colicbe  (Rademacher),  lo  studio 
spécial  mente  dei  sintomi  relativi  alla  sua  azione  sulla  sfera  in- 
testinale, dovettero  naturalmente  condurre  gli  omiopatici  e  far 
uso  di  questa  sostanza  nella  passione  iliaca  e  nelle  ernie  strozzate. 
Godesta  applicazione  èquindiessenzialmente  d'origine  omiopatica.  • 
Art  Méd.  XII,  99.  Il  dottor  Jousset  recando  un*  osservazione  di 
Nevralgia  sovraorbitale  intermittente,  libelle  aile  altissime  dosi 


FARMACOLOGIGA.  283 

allopaticbe  di  solfato  di  cbinino,  e  guarita  dalla  noce  vomica  alla 
i2.3  di].,  osserva  corne  le  proprietà  antiperiodiche  di  questa  sostaçza 
a  dosi  infînitesime  siano  note  da  gran  tempo  in  Omiopatia,  e  corne 
il  fatto  cL'egli  reca  e  gli  altri  a  cui  allude,  confermino  anzitutto 
la  legge  délia  similitudine,  essendochè  i  fenomeni  prodotti  dalla 
noce  yorniça  mostrino  la  più  stretta  analogia  colla  nevralgia  sovra- 
orbitale  intermittente;  «  La  pratica  dei  medici  stranieri  alla  scuola 
nostra,  soggiunge  il  Jousset,  conferma  pure  la  virtù  antinevralgica 
délia  noce  vomica.  Citeremo  solo  M.  Roelants,  di  Rotterdam.  Gostui 
pubblicô  29  osservazioni,  sulle  quali  la  noce  vomica  produsse  25 
guarigioni.  Bellissimo  risultato  al  certo;  ma  in  un  caso,  insorsero 
convulsioni  di  una  estrema  intensità,  da  far  temere  délia  vita  del 
malato.  Roelants  prescrivea  ai  suoi  malatî  3  centigrammi  di  noce 
vomica,  ogni  due  ore.  E  a  questo  proposito  noi  dobbiamo  ricordare 
cbe  non  basta  togliere  aU'Omiopatia  le  sue  indicazioni,  bisogna  pur 
anco  domandarte  le  sue  dosi,  se  non  si  vuol  correre  il  riscbio  di 
produrre  aggravazioni  per  lo  meno  inutili,  e  talvolta  accidenli  pe- 
ricolosi.  »  Art  Méd,  XV,  195.  Ricorderemo  inoltre  come  la  Noce 
vomica  fosse  ancora  proposta  e  lodata  neiravvelenamento  arsenicale, 
e  vanlata  come  antidoto  neiravvelenamento  coirAconito  {N,  Ztschr. 
/".  Hom.  Klin.  186i,^p.  168,  1862,  p.  136).  Secondo  le  recenti  sperienze 
di  M.  Rienderboff,  Tassorbimento  delta  stricnina  e  dei  suoi  composti, 
sarebbe  impedito  dair  amministrazione  di  corpi  grassi,  burro, 
olio,  ecc,  ed  anzi  sarebbero  questi  molto  più  efflcaci  a  prevenire 
gli  elTetti  deir  àvvejenamento  stricnico,  cbe  non  gli  antidoti  più 
noti,  quali  la  morûna  e  la  conicina,  cbe  non  la  stessa  aconitina  ulti- 
mamente  sperimentata  con  qualcbe  successo,  con  un  successo  maggiore 
almeno  degli  altri  di^e.  Art  Méd.  XYIII,  310.  Le  solite  CaratterisU- 
che  ancbe  délia  Noce  vomica,  nel  solito  Hom,  Belge  1863^  p.  145. 

Nym.ptLa.ea  liatea..  Troviamo  una  buona  Memoria  sui  suoi 
usi  (9.^  dil.)  in  alcune  affezioni  deU'apparato  dlgerente  (flatulenze, 
borborigmi,  diarrea  biliosa,  mucosa,  sanguinolente  ecc),  corredata 
di  due  osservazioni  praticbe,  nel  Criterio  Médico,  III,  137.  La  pato- 
genesia  cbe  ne  diede  il  dottor  Pitet,  fu  fatta  italiana  dalla  Rivista 
Omiop.,  1861,  p.  76. 

OleancLer  rLeri-u.m.  Kurzak  e  Gerstel  ne  sludiarono  Ta- 
zione  tossica ,  cbe  si  manifesta  anzitutto  in  forma  di  paralisi  e  di 
spasmi.  Hom,  Vjschr.  XI,  fasc.  2. 

OrigarLiim.  vialgare.  Escallier  ricorda  Tazione  potente 
chè  questo  rlmedio  sembra  eserciti  sul  cervello  e  il  sistema  ner- 
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voso,  specialmente  nelle  loro  relazioni  colle  funzioni  sessuali,  della 
donna  almeno.  M.  de  Césoles,  corne  pure  il  dott.  Chargé,  dielro  le 
lodicazioni  del  primo,  ebbero  più  volte  occasione  di  riparare,  con 
questo  rimedio,  aile  perturbazioni  cerebrali  che  si  osservano  so- 
pratutto  airepoca  della  menopausa,  massime  nelle  case  religiose,  e 
sitraducono  in  unaspecied'irritabilltà,  d'insolita  perversione  morale, 
in  una  ripulsione  par  la  regola  abituale,  in  sofferenze  notturne,  tutti 
fenomeni  accompagnati  da  melanconia  nera.   Gli  effetti  di    questo 
rimedio  sono  sempre  pronlissimi.  BuUet.  Soc,  Méd.  Hom,,  IV,  599. 
Opiiam..  Il  dott.  Langheinz,  di  Darmstadt,  pubblicava  non  ha 
guari  un  Esame  critico  dei  sintomi  deWOpio   della  Materia  medica 
pura  di  Hahnemann  (Hom.  Vjschr.,  XIV  ^  201).  L' esame  non  com- 
comprende  i  119  sintomi  osservati  dal  maestro,  ma  i  518  raccolli 
dalla  tradizione,  non  forniti  dalla  scuola,  aliorum  observata.  È  uit 
precetto  hahnemanniano  indjsculibile  e  rispettabilissimo ,  ma  per 
ciô  cl^e  riguarda  TOpium,  poco  rispettato  dallo  stesso  Hahnemann, 
che  i  fenomeni  prodotti  da  una.sostanza  medicamentosa  ammini- 
strata  in  compagnia  d'altre  sostanze  medicamentose ,  od  osservati 
in  persone  malate,  non  possono  avère  un  valore  in  Omiopalia,  la 
quale  non  adopera  se  non  un  rimedio  alla  volta,  e  non  istudia  la 
sua  azion  pura  che  nei  sani.  I  fenomeni  prodotti  dairOpio  combi- 
nato  col  liguore  di  corno  di  cervo,  coJ  rabarbaro ,  col  cinnamomo, 
colTambra ,   i  fenomeni  prodotti  dalla  massa  pilularum  de  Styracc. 
dalla  Theriaca  celestis,  dalla  Tinctura  opii  crocata  ecc,  non  sono, 
ne  possono  essere  in  Omiopatia  fenomeni  puri,  aventi  un  posto  le- 
gittimo  neila  Materia  medica  pura  deiropio.  Langheinz^  per  questi 
due  titoli,  cancella  del  primo  tratto  di  penna  nientemeno  che  113 
sintomi,  e  prosegue  a  cancellare,  o  dirizzare^  o  ristabilire  il  vero 
senso  di  moltissimi  altri,  confrontando  colle  genuine  lezioni  origi- 
nali  le  citazioni  di  seconda  e  di  terza  mano,  quasi  sempre  alterate, 
anche  senza  mala  intenzione  dei  citatori.  Egregio  lavoro  di  pazienza 
e  d'erudizione,  che  non  sarà  mai  abbastanza  lodato  da  coloro  che 
sentono  r  urgenza  di  una  metodica  purificazione  della  Materia  me- 
dica; e  certo,  chi  vorrà  d'ora  innanzi  pensare  ad  una  nuova  edi- 
zione  della  patogenesia  dell'Opio,  anzi  chi  vorrk  far  uso  di  esso  al 
letto  del  malato,  non  dimenticherà  che  dove  la  patogenesia  dice  ad 
un  modo ,  Langheinz  dice  ad  un  altro ,  e  dice  più  correttamente. 
Perô  mentre  Langheinz  demolisce,  Eidherr,  non  meno  benemerito, 
rifabbrica  con   materiali  nuovi ,  ossia  ci  regala  un  eccellente  Stu- 
dio patogenetico  intorno  airOpio  {Ztschr,  des   Ver,  d,  hom,  Aerz, 
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Oester.  I,  3.  heft.,  p.  1  a  94).  Cotesti  làvori  paralelli  e  fondamentali, 
non  tolgoDO  perô  Dolla  al  merito  di  quella  specie  di  Gommentario 
intitolato  Studio  farmacologico  e  terapeiUico,  che  il  dott  Bourgeois 
va  pubblicando  intorno  airOpio  neWArt  Méd.,  XVllI,  343,  433,  XIX, 
64,  193,  273,  418.  Bencbè  compilato  su  materiali  notissimi,  e,  per 
la  più  parte ,  appartenenti  alla  vecchia  scuola ,  noi  non  possiamo 
dissimulare  le  Dostre  simpatie  per  un  génère  di  lavori  i  quali,  se 
non  possono  dispensare  dagli  studii  più  esatti,  e  per  cosi  dire,  ma- 
tenoatici,  a  cni  danno  opéra  il  Langheinz  e  rËidherr,  valgono  perô 
mirabilmente  a  far  brillare,  corne  dice  il  Bourgeois,  il  grande  prin- 
cipio  terapeutico  della  Scuola  nostra  ;  valgono  a  persuadere  la  leoria, 
coœe  gli  altri  ad  agevolare  la  pratica.  —  Noi  abbiamo  già  toccato 
aU'Ârt.  Belladonna,  la  questione,  non  nuova,  ma  nuovaraente  agi- 
tata,  dell'antidotismo,  o  deir  antagonismo  tra  gli  effetti  di  queste 
due  sostanze;  abbiamo  riferito  le  ragioni  deldott  Hugbes  intorno 
al   modo  d' agire   délia  Belladonna  sulla  pupilta  :   proseguiamo  : 
•  L'influenza  deirOpio  sulla  pupilla  présenta  un  problema  più  dif- 
ficile a  risolvere.  Ë  naturale  il  supporre  cbe  un  agente  il  quale,  in 
ogni  stadio  della  sua  azione  veneûca,  contrae  invariabil mente  la 
pupilla,  abbia  ad  agire  in  un  modo  direttamente  opposto  a  quello 
di  un  altro  cbe  la  dilata  uniformemente  e  durevoi mente,  ë  questa 
conclusione  tcoretica  sembra  abbastanza  avvalorata  dai  risuttati 
pratici  dedotti  dal  fenomeno.  lo  fui  tra  i   primi  a  raccomandare 
Tuso  deirOpio  e  della  Belladonna  quali  antidoti  reciproci  in  casi 
d'avvelenamento ,  pratica  ora  generalmente  adottata,  massime  in 
America,  e  coi  migliori  risultati.  In  tutti  i  casi  a  me  noti,  la  mu- 
tazione  dello  stato  della  pupilla  sotto  Tinfluenza  deirantidoto,  fu  il 
primo  sintoma  di  salvezza.  Diremo  perciô  cbe  Topio  agisce  sul  cer- 
vello  in  on  modo  diametralmcnte  opposto  a  quello  di  belladonna? 
I  mutui  poteri  antidotarii  dclle  due  sostanze  ce  lo  /an  credere,  e  lo 
studio  comparativo  dei  loro  sintomi  ce  lo  conferma.  Gli  effetti  com- 
pleti  di  Belladonna  sono  d'eccitamentocbe  va  fino  al  delirio,  quello 
deiropio  sono  d'oppressions  cbe  presto  finisce  col  sopore  e  col  coma. 
Ancbe  la  terapia  C'miopatica  depone  in  favore  di  cotesta  azione  es- 
senzialmente  opposta  sulla  sostanza  cérébrale.  L'Opio  giova  quando 
i  sintomi  di  depressione  e  d'oppressione  del  cervello  prevalgono;  e 
quando  il  sistema  nervoso  sembra  insensibile  aU'azione  dei  rimedii, 
una  qualcbe  dose  d'Opio  basta  spesso  a  ravvivare  la  sua  spenta 
energia;  la  Belladonna  invece  fa  miglior  prova,  corne  ognun  sa, 
nelle  condizioni  eretisticbe  e  inûammatorie  dei  centri  nervosi.  Ma 
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potchè  abbiamo  già  veduto  cbe  la  dilatazione  délia  pupilla  da 
Belladonna ,  non  di pende  da  uno  stato  del  cervello  provocato  da 
essa,  è  certo  che  l'Opio  non  vi  riparerà  in  forza  di  unMnfluenza 
antagonistica  sul  cervello.  E  lo  prova  anche  un  caso  d'avvelena- 
mento  indotto  dair  ingestione  contemporanea  délie  due  sostanze. 
Inoltre ,  se  lo  stato  délia  pupilla  neir  avvelenamento  coirOpîo,  di- 
pendesse  dalla  consentanea  depressione  deirenergia  cérébrale,  do- 
vrebbe  manifestarsi  colla  d'iatazione  anzichè  colla  contrazione  délia 
pupilla.  Cercando  una  ragione  a  questi  fatti,  noi  la  troveremo  in 
cert'altri  fenomeni  dell' infliienza  deH'Opio,  che  non  si  ponno  esplî- 
care  mediante  la  semplice  depressione  délia  sostanza  cérébrale.  E 
sono,  l'eccitamento  primario  che  quasi  sempre  succède  aH'ingeslione 
di  dosi  moderate  d*Opio,  e  i  segni,  sia  nel  vivo  che  nel  cadavere, 
d'ingorgo  dei  vasi  sanguigni  intra-cranici.  Supponiamo  ora  (ciô  che 
è  almeno  probablle)  che  TOpio  eserciti  sul  sistema  simpatico  un 
influenza  si  mile  a  quella  che  manifesta  sul  la  sfera  cérébro-spinale  ; 
noi  avremo  allora  una  contrazione  délia  pupilla,  simile  a  quella 
che  succède  per  il  taglio  delsimpatico  cervicale.  Inoltre,  le  pareti 
délie  arterie  cerebrali  essendo  in  istato  di  rilasciamento  per  la  dé- 
ficiente energia  dei  nervi  vaso-moîori,  un  più  largo  corso  di  san- 
gue  verra  ad  irrorare  il  cervello  ;  primo  efifetto  del  quale  sarà  l'ec- 
citamento délia  sua  energia  funzionale,  e  poi ,  venendo  questa  a 
mancare  sotto  r  influenza  deprimente  del  rimedio,  la  semi-paralisi 
di  carattere  congestivo  che  ne  succède.  •  Brit  J,  of  Hom.,  XXII,  437. 
11  nostro  lettore  potrà  consultare  i  molti  fatti  cbe  sono  la  materia, 
e  ad  un  tempo  la  soluzione  del  quesito  intorno  airAntagonismo  in 
discorso,  nello  stesso  BriL  /.  of  Hom.,  XXI,  463,  450,  452.  XVÏII,  144, 
nel  The  Mon,  Hom,  Bev.,  VI,  751,  nellMr^  Méd.,  XX,  215.  Togliamo 
da  questa:  «  Benchè  i  sintomi  più  salienti  deiravvelenamento  col- 
rOpio  e  colla  Belladonna  siano  abbastanza  conosciuti ,  crediamo 
utile  dî  offrire  i  due  gruppi  sintomatici  in  contrasto  fra  di  loro. 
Neir  avvelenamento  coll'Opio,  osservasi  gênerai  mente  :  faccia  mil- 
tuosaj  violacea  ;  cute  pallida,  viscosa  ;  polso  dehole  e  raro,  respira- 
zione  laboriosa,  pupille  assai  ristrettef  coma  profondo.  Nell'avvele- 
namenlo  colla  Belladonna:  faccia  vuUuosa,più  rossa,  spesso  la  cute 
di  color  scarlatto,  gli  occhi  fissi  e  feroci,  le  pupille  assai  dilatâtes  la 
lingua  secca,  la  gola  arrossata^  talvolta  senso  di  strangolamento  che 
pu6  andare  fino  sïW  idrofohia  ;  grande  agitazione  e  delirio;  talora 
cowmlsioni  ;  polso  ora  dehole,  ora  forte ,  quasi  sempre  fréquente  e 
halzellante.  — •  Giteremo  influe,  per  débite  di  cronisti,  i  cas!  di  &ron- 
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chitis  neurO'phlogistica,  di  epilepsia  meduUariSj  di  delMotifoideo,  tral- 
Uti  coirOpio  (N.  Zt^chr.  f.  Hom.  Klin.,  1860,  p.  23,  5S,  4863,  p.  40.  BriL 
J.  o/*IfoTO., XXH,  156);  ele  Caratteristiche  ùeWHofn, Belge  1863, p.  H6. 

ï^Q-vLllixiia  sort>ilis.  Dei  suoi  usï  neiremicrania  veggasi  in 
questo  stesso  Volume  a  pag.  145  e  158,  e  nel  N.  Ztschr.  f.  Hom. 
Klin.  1861,  p.  66  e  186. 

Petroleiam.  Una  buona  Memoria  inserita  nel  The  Mont.  Hom. 
Rev.  VI,  554,  mette  di  nuovo  in  rilievo  le  sue  indicazioni  nelle  ma- 
lattie  cutanée  ed  emorroidarie.  Quin  se  ne  vale  In  casi  di  verligine 
con  osciiramento  délia  vista ,  nel  prurigo  scrotaliSy  nella  dispepsia 
cronica ,  ecc.  In  casi  di  tumori  emorroidarii  e  di  prolapsus  ani  si 
raccomandano  i  suppositorii  di  petrolio,  e  nelle  dermatosi  (herpès, 
prurigo  ,  eczéma)  la  3.»  tri  t.  per  bocca  e  il  sapono  di  petrolio  per 
esterno.  —  Jenner  pubblica  nella  slessa  Rivista,  VIIÏ,  219,  una  Nota 
sul  Kérosène,  o  petrolio,  quale  rimedio  omiopatico  nelle  scottature. 
—  BattDoann,  un  caso  di  sordità  reumatica  guarito  con  Pelrol.  3.^ 
N.  Ztschr.  f,  Hom.  Klin.  1861,  p.  119. 

Plxosplxor\as.  Ci  sarebbe  da  spaventare  ogni  cuor  sicuro  se 
per  ben  conoscere  e  ben  usare  di  quelle  quatlro  centinaiadi  niedi- 
camenti  che  la  nostra  Scuola  ba  studiato  e  va  studiando ,  ciascuno 
di  essi  dovesse  essere  armato  e  corazzato  di  un  volume  in  ottavo, 
di  448  pagine,  quaFè  quello  cbe  ci  presenlava  il  dottor  Guglielmo 
Serge,  di  Berlino,  sotto  il  titolo:  li[os{oro,  grande  policresto:  speri- 
mentato  fisiologicamente,  e  terapicamente  intei'pretato  secondo  il  prin- 
cipio  similia  similibus  col  soccorso  di  lutta  la  letteratura  medica.  Lip- 
sia^  Purfûrst,  1862.  Saggio  premlato  dalla  Società  Omiopatica  Centrale 
di  Germania.  Ma  tanfé:  e  se  il  libro  mostra  che  gli  omiopatici  non 
se  ne  stanno  colle  mani  alla  cintola,  la  crilica  deve  convenire  cbe 
egli  era  ^en  dègno  del  premio  conferitogli.  —  Ne  daremo  un'  idea 
al  nostro  lettore.  —  Dopo  di  aver  indicato  le  fonti  a  cui  attinse, 
ed  abbozzatola  storia  del  fosforo,  il  Sorge  divide  il  suo  lavoro  in 
quattro  grandi  sezioni  —  1.^  la  sezione  chimica,  nella  quale  si  de- 
scrivono  le  proprietà  fisiche  e  cbimiche  del  fosforo,  e  si  studiano 
le  mutazioni  a  cui  soggiace  nelPorganismo  vivo —  2.*  ]2l  fisiologica  : 
in  qaesta  sono  riferiti  tutti  gli  sperimenti  institaiti  negli  animali 

nell'uomo,  e  tutti  i  casi  d'avvelenamento  Une  a  lui  noti.  Un  buon 
numéro  di  sperimenti  sugli  animali  appartengono  allo  stesso  Sorge, 
e  fanno  onore  alla  sua  diligenza  corne  al  suo  talento  sperimentale. 
Tra  i  casi  d' avvelenamento  troviamo  i  particolari  di  quella  singo- 
We  necrosi  délia  mandibola»  osservata  negli  opérai  addetti  alla 
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manifattura  dei  zolQni,  accuratamente  descritta  per  la  prima  volta 
da  Bibra  e  Geist.  Il  Sorge  rende  conto  ezlandio  dei  sintomi  osser- 
vati  in  se  stessi  da  alcuni  degli  individu!  cbe  coadiuvarono  Hahne- 
mann  nei  suoi  sperimenti;  e  riferisce  le  osservazioni  proprie  e  di 
altri  coosperirnentatori  nei  più  minuti  parlicolari.  È  questa  la  parte 
che,  anche  da  sola,  avrebbe  meritato  un  premio  —  3.»  ïa  patologica^ 
ed  è  questa  cbe  costô  probabil  mente  alFAutore  le  maggiori  fatiche; 
e.invero  si  pu6  dire,  più  ch'altro,  un  prodigio  di  pazienza  e  di 
erudizione.  Il  lettore  percorrefà  con  sommo  profllto  e  diletto  i  Ca- 
pitoli  che  trattano,  per  esempio,  dei  tosforo  nelle  sue  relazioni  colle 
raalattie  dei  capo,  dei  polmoni  e  dei  fegato,  colle  affezioni  tifoidee. 
asteniche,  ecc.  —  4.*  In  questa  TAutore  esamina  anche  le  fonti  a 
cui  Hahnemann  attinse  i  sintomi  registrati  nelle  MalaUie  croniclie- 
Egli  indica  con  molta  lucidità  f  lati  vulnerabili  délia  sintomatologia 
liahnemanniana  dei  fosforo,  e,  librando  il  valore  délie  sperimenta- 
zioni)  condanna,  come  altri  ci  itici  competenti  condannarono,  quella 
matassa  di  sintomi  contribuiti  dair  anonimo  «  Ng.  >  cbe  di  tanto 
deprezzano  la  nostra  Materia  medica  pura.  —  L'Aulore  conchiude 
con  un' Appendice  la  quale  ci  présenta  i  sintomi  ch'  egli  considéra 
come  caralteristici  dei  fosforo.  Dopo  uno  studio  dei  peso  che  ognun 
vede,  TAutore  ha  diritto  di  essere  credulo  anche  nei  punti  e  nelle 
virgole.  Trascriviamo :  t  l  sintomi  più  importanti  dei  fosforo,  che 
devonsi  aver  di  mira  nella  scella  dei  rimedio  in  un  caso  concreto, 
mi  sembrano  i  seguenti:  1)  IrritaUlità,  stizza ,  ipersensibilità  nei'- 
vosa,  2)  Umore  ipocondriaco.  3)  Immaginazioneeccitata.  4)  Ricorso 
di  pensieri,  difficile  da  ordinare.  5)  Incapacilà  pei  lavori  mentali  e 
aridità  inlellettuale.  6)  Difficoltà  d'addormentarsi  a  motivo  délia  so- 
vraeccitazione,  quindi  sonno  poco  riparatore  e  pieno  di  sogni,  7)  Sonno 
letargico.  8)  Sogni  lascivi,  9)  Pres^ione  e  peso  sugli  occhi,  con  soa- 
nolenza  diurna.  10)  Trasporto  di  sangue  al  capo.  H)  Pressione  e 
peso  al  capo  che  si  estende  aile  palpebre  superiori ,  alleviati  dal 
bagnare  la  faccia  d*acqua  fredda,  dalTariaaperta  e  dal  lavoro  men- 
tale. 12)  Movendo  il  capo,  vertigine  come  s*  egli  dovesse  cadere,  al- 
leviata  dal  mangiare,  dal  ber  vino  e  dal  dormire.  13)  Cefalea  muta, 
premenle.  14)  Fronte  pesante  e  intasamento  dei  naso,  alleviato  dal- 
l'aria  libéra.  15)  Dolore  stirante  e  perforante  ad  un  lato  délia  fronte, 
che  si  propaga  aile  ossa  della  faccia  e  lungo  il  pariétale  dello  stesso 
lato.  16)  Pupille  dilatate,  immobili.  17)  Abbagliamenlo  degli  occM 
alla  luce  moderata,  specialmente  artificiale,  18)  Tinnito  nelle  orecchie 
e  palpitazioni.  19)  Oechî  abbatluli,  con  occhiaie  cerulee.  20)  Car- 
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mgione  poUida^  nuUatweia.  S!)  Odontalgia.  22)  Odontalgia  palsante, 
molto  aggravata  dalfaria  fredda  diretta  sul  dente  cariato.  23)  Odoo- 
talgia  perforante ,  cbe  spesso  ^Iternasi  con  torpore ,  aggravata  dal 
freddo,  dal  ealdo,  e  dalla  masticazione,  complicata  da  gonflezza  e 
sensibilità  délie  gengive  e  degli  altr!  denti.  24)  Dolore  lacérante  e 
lancinante,  che  si  estende  dal  dente  guasto  aile  ossa  délia  faccia  e 
del  capo.  25)  Lingua  con  pania  mucosa.  26)  Ardore  alla  lingaa,  che 
si  estende  al  palato.  27)  Lieve  ingrossaoïento  deirapice  délia  lingua 
con  allargamento  délie  sue  papille ,  e  senso  di  scottatura.  28)  Sen- 
sibilità e  secchezza  délia  boœa,  con  aumento  délia  sete.  29)  Perdita 
deirâppetito,  e  riûnimento.  30j  Impossibilità  di  fumar  molto,  ancor- 
cbè  il  tabacco  sia  gustato.  31)  Bulimia.  32)  Senso  di  famé  con  nausea 
ed  ansietà  precordiale,  che  si  ripete  moite  sens  dl  seguito,  alleviato 
dal  mangiare ,  ma  persistente  moite  ore  dopo  a  letto.  33)  Talvolta, 
dopo  il  pranzo,  distensione  del  veotricolo  corne  per  flatulenze,  con 
diminuzione  deirâppetito  nel  resto  délia  giornata.  31)  Distension$  e 
ïn-essione  al  ventricolo,  35)  Nausea,  alleviata  dal  bere  acqua.  36)  Nau- 
sea, con  confusione  del  capo,  stringimento  ai  precordii,  e  stanchezza. 
37)  Dopo  il  cibo ,  malessere  e  distensione  del  ventre.  38)  Rutti  a 
vuoto.  39)  Costrizione  del  petto  o  dolore  alla  ragione  cardiaca,  al* 
leviato  dal  ruttare.  40)  Frequentl  rutti  inefûcaci.  41)  Forte  bruciore 
di  stomaco  e  rutti  acidi.  42)  Pirosi.  43)  Vomito  di  muco  incoloroo 
giallo,  e  amaro.  44)  Epigastralgia  corne  da  colpo,  seguita  da  près- 
sione  e  vomiturazione  del  ci|jo.  45)  Ardore  nel  ventricolo.  46)  Epa- 
taigia.  47)^tterizia  di  unita  a  confusione  délia  coscienza.  48)  Colore 
itterico  délia  cute,  ipertroûa  del  fegato,  ed  uremia.  49)  Distensione 
Ml'addome ,  malgrado  l'uscita  ahbondante  di  fiali,  50)  Bqrborigm 
sonori  con  rutti  viwii.  51)  Fréquent!  colicodinie,  cnme  se  una  diarrea 
avesse  a  sorvenire.  52)  Punture  negli  intestini,  seguite  da  sciolta  di 
rorpo.  53)  Dofori  taglienti  agli  intestini  con  urgenza  di  corpo,  ma 
senza  effetto.  54)  Prurito  etnorroidario  all'ano.  55)  Bisogno  subtlaneo 
di  mingere,  senza  dolore  al  passaggio  del  Je  orine.  56)  Ardore  lungo 
Turetra,  sia  orinando  che  no ,  con  urgenza  di  mingere.  57)  Orine 
scarse  o  interamente  soppresse.  58)  Orine  albuminose ,  con  o  senza 
cilindri  orinarii ,  senza  dolore  neir  emetterle.  59)  Orine  cariche  di 
epitelio  yescicale  e  rénale,  e  rapida  formazione  di  sedimento  mu- 
coso.  60)  Dolor  muto  alla  regione  rénale.  61)  EccUamento  dei  desi- 
derii  sessuali  per  brève  tempo ,  seguUo  da  lunga  e  continua  depres- 
sione,  62)  Polluzioni  frequentij  con  o  senza  sogni  lascivi.  63)  Difetto 
d*erezione,  malgrado  i  desideril  erotici.  61)  Troppo  rapida  emissione 
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del  semé.  65)  Peso  al  basso  ventre ,  corne  se  i  catamenii  fossero 
imminenti,  molli  giorni  prima  del  tempo  debito.  66)  /  catamenii  si 
mostrano  troppo  presto,  troppo  scarsi  e,  con  molti  molimioa.  67)  Leu- 
correa  acre,  escoriante.  68)  Intasamento  del  naso  con  sternuU  fre- 
queatl,e  con  sollievo  airaria  libéra.  69)  Asprezza  in  gola.  70)  Ten- 
sîone  0  senso  di  secco  nel  pelto.  74)  Oppressione  del  petto  corne  se 
gU  abiti  serrassero  troppo  stretto,  72)  Palpitazioni  di  cuore  con  an- 
sielà.  73)  Sensjbilità  dei  processi  spinosi  délie  vertèbre  dorsali  me- 
die,  con  indebolimento  dei  muscoli  siluati  fra  di  essi  e  la  scapola, 
aggravato  dalle  sofferenze  morali.  74)  Senso  di  peso  e  di  pressione 
muta  lungo  tutto  il  tramite  spinale.  75)  Indebolimento  e  senso  di 
paralisi  alla  congiunzione  délie  vertèbre  lombari  e  sacrali.  76^  Corne 
parûlizzato  e  malatoper  tutto  il  corpo.  77)  Accessi  subitnnei  di  grande 
prostrazione.  78)  Tremilo  di  tvito  il  corpo  o  délie  singole  membra. 
79)  Passo  incerto ,  inciampo  ad  ogni  poco.  80)  Senso  di  debolezza 
nelle  ginocchia.  81)  Tensione  nei  tendini  dei  muscoli  flessorî  délie 
gambe,  con  indebolimento.  82)  Senso  d'indormentimento  lïelle  brac- 
cia,  nelle  mani^  nei  piedi,  e  loro  dita.  83)  Trazione  paralitica  nei 
muscoli  délie  spalle  e  délie  braccia.  84)  Bolori  in  varie  articola- 
zîoni  e  muscoli,  alleviati  dal  moto.  85)  Petecchie.  86)  Eczéma  erite- 
matoso  alla  fronte,  che  succède  ad  una  confusione  del  capo.  87)  Ec- 
zéma vescicoloso  minuto  in  prossimità  dello  articolazionl ,  il  quale 
prude,  si  secca  rapidamenle,  e  ritorna  spesso.  88)  Senso  di  molto 
freddo.  —  Di  grande  importanza  sonoi  seguenti  dati  anamnestici: 
89)  Costituzione  minata  da  patimenti  morali ,  crucci ,  (M  esercizii 
mentali  eccessivi.  90)  Debolezza  prodotta  da  eccessi  invenere  o  da 
onanismo.  »  —  Dobbiamo  perô  soggiungere  che  la  monografia  del 
Sorge,  certo  la  più  compiula  se  si  considéra  nel  suo  complesso, 
non  è  più  laie  se  la  si  considéra  nelle  sue  parti.  Alcune  di  esse, 
dagli  studii  e  da  non  poche  osservazioni  posteriori,  ricevettero  anzi 
un  irtlremenlo  di  cui  è  necessario  tener  conto.  Nuovi  casi  d' avve- 
lenamento  {Brit.  Jour,  of  Hom.  XX,  506,  XXI,  460,  Art  Méd.  XII, 
292,  XVlll,  3H,  XIX,  146;  Allg.  Hom.  Ztg.  LXIII,  19,  iV.  Ztschr.  f. 
Hom,  Klin.  1863,  p.  2,  1864,  p.  98, 123),  illustrarono  vie  più  la  sua 
azione  sul  sangiie  e  sul  fegato.  E  il  Capitolo  del  libro  del  Sorge  che 
tratta  di  questo  aigomenlo  (pag.  337),  dovrà  essere  supplito  dalla 
dotta  Menioria  del  doltor  Ravel  :  //  fosforo  a  dose  infinitesima  non 
sarebbe  talvolta  indicalo  nella  forma  deW  itterizia  gra^ve?  {Art  Méd, 
XIII,  47,  114,  281);  e  dal  buonissimo  Studio  dei  dottori  Madden 
ed  Hughes,  inloino  allMzione  del  fosforo  sul  fegato,  del  qUile  ab- 
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biâmo  già  toccato  in  qaesto  volume  a  pag.  187  :  (Brit.  Jour,  of 
Hom.  XXI,  93).  —  Dicasi  lo  stesso  per  ciô  che  riguarda  Tazione 
del  fosforo  sui  polmoni,  ma  sopratutto  per  quella  sul  sistema  ner- 
voso  e  mnscalare:  il  Capitolo  del  Sorge  (p.  202)  impallidisce  d'as- 
sai  in  faccia  allô  Studio  del  dottor  Gallavardin  sulle  Paralisi  fosfo- 
riche  (Art  Méd,,  XV,  240,  339),  nel  quale  TAutore  mette  a  riscontro 
16  casi  di  paralisi  guarite  col  fosfuro,  e  6  casi  di  paralisi  pro- 
dotte  da  questa  sostanza^  oitre  un  gran  numéro  di  sintomi  para- 
iitici,  che  si  sarebbero  probabilmente  trasformate  in  paralisi  com- 
plète se  gli  sperimentalori  avessero  iogerito  una  dose  più  forte  di 
fosforo.  Studio  notevolissimo  sotto  ogni  aspetto,  e  che  rlchiederebbe 
un'accurata  analisi  a  metterne  ia  rilievo  i  solidi  pregi.  —  Tra  i  casi 
pratici  posteriori  alla  Monografia  del  Sorge,e  non  ancora  raccolli 
dal  Rùckert,  citeremo  quelli  registrati  nel  N.  Ztschr,  f.  Hom,  KUn, 
1861,  p.  152,  168,  112,  96,  144,  103,  32.  1862,  p.  32,  6,  48,  19,  79. 
1864,  p.  52,  89,  92.  Casi  d' imheciUità,  di  paralisi,  di  mutismo  e  sor- 
dità,  di  prosopalgia,  di  odontalgia,  di  neerosi  délia  mandibola  (si- 
milia  similibusl),  di  gaslralgia,  d'Uterizia,  di  diarrea  epidemica,  di 
pneumonite ,  di  tuhercolosi  polmonare ,  di  gonorrea  secondaria  ,  di 
ascessOj  di  gangrena  ecc,  nei  quali  il  fosforo  obbedi  egregiamente 
aile  intenzioni  degli  omiopatici.  E  che  cosa  pensino  costoro  dei  pa- 
ralogismi  biochimjci  intorno  alla  diatesi  tubercolare,  alla  deflcienza 
del  fosforo  neir  economia,  aile  saturazioni  cogli  ipofosûti,  levati  a 
cielo  dal  dott.  Churchill,  e,  per  fortuna,  da  pochi  altri  suoi  adepti^ 
il  Dostro  lettore  lo  potrà  argomentare  dalla  Nota  suWazione  omiop- 
patica  degli  ipofosfiti  di  soda  e  di  cake,  nel  The  Mon,  Uom,  Rev.  VII,  385. 

PtL-ytolacca.  cLecaLncira..  Il  dottor  Edwin  Haie,  in  una 
Memoria  sulle  su^virtù  terapeutiche  nelle  malattie  délie  ghiandole 
mammarie  (tumori  cistici,  indurimenti  recenti,  flsîole,  ascessi,  scirro), 
lodasi  délia  phytolacca  usata  perinterno  alla  1.»  dil.  e  per  esternoin 
tintura  allungata.  Brit,  J.  oj  Hom,  201.  — Lodata  pure  da  Bruekner 
neir  Ischialgia  e  nelle  Névralgie  reumatiche.  Allg.  H.  Ztg,  LXVII,  2. 

Plemtâgo  major.  Il  dottor  Alvarez  de  Araujo  reca  osser- 
vazioni  di  febbri  intermittenti  guarite  mpdiante  V  uso  esclusivo  di 
questo  rimedii»,  alla  S.^dil.  El.  Crit.  Méd.  II.  289.  Il  dott.  Frestier  ne 
pubblica  alcuni  frammenti  palogenelicl.  Bullet.  Soc.  Méd.  Hom.  II,  396. 

Platina.  Nuovi  casi  di  leucorrea,  di  dismenorrea ,  di  spasmi 
consecutivi  ad  anomalie  délia  mestribazione,  trattati  colla  plat.  6.^ 
4.a  3.a  dil.  Âllg.  H.  Ztg.  LXI,  21,  LXII,  6.  Altschul's  Mon,  1863,  Jun. 

Plectrantlaxis  £i?-u.ticos-ias.  Ne  pubblicô  una  Patogenesia 
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compléta  la  Soc.  Omiop.  d'Austria.  Ztichr.  d.  Ver.  d.  hom,  ecc.  I , 
1862,  f.  2.<>  —  II  dottor  Kleinert  la  ripubblicô  riordinata  néWBom, 
Azneimitt  ecc,  1863,  p.  155.  Finora  non  si  tentô  che  nel  renniatismo. 

Pl-iamlDeigo  eiaropaea..  Usata  con  molto  successo,  da  M. 
De  Césoles,  in  casi  di  tinea  e  di  vero  favWf  alcuni  dei  quali  ayeano 
resistito  al  martirio  della  calotta  aU*ospedale  di  Lione.  BulL  Soc, 
Méd.  Hom,  IV,  598. 

Pl-iaxrLl3\ar]n..  Il  dottor  Roth  consacrava  una  parte  del  suc  lo^ 
Studio  (Sludien  der  ArzneimiteHehre)y2L\\ai  revisione  critica  del  Plum- 
hum  acetkum  (Hom.  Vjschr.  XIV,  420).  1  nuovi  casi  d'avvelena- 
mento  saturnino  acato  o  cronico  {Brit.  J.  of  Hom.  XX,  507,  El  Crit 
Méd,  V,  35,  Art,  Méd,  XX,  5^37,  XVI,  457),  se  poco  agglungono  alla 
patogenesia  del  piombo,  molto  invece  aggiungono  alla  storia  del 
plumbismo,  ed  aile  sue  note  complicità  calla  questione  delle  dosi  in- 
finitésimal i.  Gbe  cos'era,per  esempio,  quella  famosa  colicasecea  dei 
paesi  caldi,  cbe  flagella  va  i  naviganti  a  bordodei  vascelli  francesi? 
Nient'allro  che  un*affezione  plombica,  prodotta  dagli  utensili  di 
cucina,  e  dai  serbatoj  dell'acqua  potabile,  nel  la  quale  nessun  reattivo 
era  riescito  a  discoprire  uq  atomo  di  piombo;  e  dopo  tutti  i  ro- 
nianzi  etiologici  immaginati  dai  medici,  non  ebbe  poco  a  fare  il 
dott.  Lefèvre  per  persuadere  i  suoi  collegbi  che  la  yera  causa  risiede 
m  un  altro  romanzo....  quello  deiravvelenamento  cogli  infinitesimi 
di  piombo  t  (Figuier,  V Année  scientifique,  1862,  p.  387).  Di  coteste 
insidie  infini tesimali  ancora  mal  note,  ed  aile  quali  rigiene  col  suo 
poffare  non  ha  ancora  ne  pensato  ne  proweduto,  s'intrattiene  il 
The  Mont,  Hom.  Rev,  IV.  269.  Mérita  diesserericordata  una  JVo<a  per 
servire  al  l'isloria  terapeutica  del  piombo,  del  dotjpr  Frestier  (Art, 
Méd.  XIIF.  13)  ;  vi  si  leggono  12  osservazioni  di  febbre  intermittente 
trattata  colle  varie  diluzioni  di  piombo,  ed  alcune  abbastanza  pro- 
banti.  Noi*  abbiamo  avuto  occasione  di  lodarci  del  suo  uso  (6.^  €2.^ 
dil.)  in  alcuni  casi  di  costipazione  ribelle,  caratterizzata  da  spasmi 
indicibili,  corne  di  parto,  ogni  volta  che  il  paziente  andava  di  cor- 
]  0,  e  complicata  da  stringiaiento  deirorifizio  interno  dell'ano. 

Pod.optL-yl"u.m.  pelta.fu.m.  Vedi  a  pag,  196,  di  questo 
Volume,  e  la  Matière  Médicale  pure,  I,  222.  del  dott.  Roth. 

PialsatillQ.  nigricans.  Nuovi  sperimenli  puri  colla  tln- 
tura  madré,  del  dottor  J.  Lembke  {N.  Ztschr.  f.  Hom,  Klin,  1863, 
p.  145).  Nuovi  casi  di  melancholia  intermittens,  di  sordità,  di  otalgia, 
dl  odontalgia,  di  raucedo,  di  dispepsia,  di  dlimmiorrea,  di  meirorragia, 
tratiati  con  questo  classico  nostro  policresto  (Id.  id,  1860,  p.  87, 
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112  —  1861,  p.  189,  1862,  p.  96,  101,  144,  1863  —188).  Le  sue  Gok 
ratterisiiche  neir  Hom,  Belge,  1863,  p.  164. 

Ra.n€i  b-uib.  Il  dott  Rotb,  ne]  suo  15.^  Studio,  si  occupa  del 
modo  di  raccogliere  e  preparare  il  veleno  del  rospo,  condannando 
la  tintura  preparata  coir  animale  intero ,  o  colle  ovaie  ;  mentre  le 
sole  ghiandole  subcutanee,  serbatoi  del  veleno,  possono  serviie  al- 
l'uopo  (Hom.  Vjschr.  Xlli.  3).  Hencke  ne  pubblicô  alcuni  framnienti 
patogenetici  ;  e  ne  osservô  buoni  effelli  nel  calmare  1  dolori  ardent! 
e  lancinant]  in  casi  di  scirro  delle  mammelle;  dolori  che  Mossdorf 
osservô  insorgere  dietro  1*  amministrazione  del  Bufo  6.^  dil.  (Allg. 
H.  Ztg,  LXI,  2).  Marwey  accenna  due  nuovi  cas!  d' epilessia ,  sa- 
nata  da  qiiesto  rimedio.  AUschuVs  Mon.  1862.  Mai. 

RliodLoclendLroii.  Usato  con  successo  in  un  caso  di  idrocele, 
che  avea  resistito  alla  cbirurgii,  per  interno  alla  12.^  dil.,  e  per 
esterno  in  fomenti  di  tintura  allungata.  Brit.  J,  of  Hom,  1860,  Apr. 

RtLias  to3cicod.enclron..  Mentre  Glarus ,  fra  gli  allopa- 
tici,  riesperimentato  neir  uomo  e  negli  animali ,  concludeva  che 
il  Rhus  non  è  dotato  di  alcuna  azione  (t),  e  vuol  essere  bandito  ^ 
dalle  farmacopee  (Brit.  J.  of  Hom,  XXI,  462),  i  signori  Pages  e  Mi- 
lon,  smesso  il  timoré  delle  sue  propriété  veneûche,  s^ingegnano  di 
risuscitarne  le  vecchie  applicazioni  ;  ma  fedeli  alla  vecchia  polifar- 
macia,  lo  danno  combinato  alla  barite,  allô  zolfo,  alla  terebintina, 
epoi  assicurano  che  chi  fa  béne  è  il  Rhust  (Art  Méd.  XVIIT,  302). 
Se  rOmiopatia  non  andrà  da  costoro  a  imparar  logica ,  non  .andrà 
nemmeno  da  Clams  a  imparare  farmacologia >  visto  che  il» Rhus 
adoperato  da  coslui  vale,  per  lo  meno,  quanto  l'Aconito  di  Tomma- 
sini  e  di  Gaspero.  —  Yeldham  discute  le  indicazioni  del  Rhus  nelle 
malattie  traumaticle  dei  tendini  e  dei  legamenti,  e  conclude  alla  su- 
périorité &e\Y Arnica  anche  in  queste.  Trans.  of  the  Brit,  H.  Soc.  1, 153. 
Usato  con  successo  in  casi  d'idrope  ûniversale  scarlattinosa  (12.^  dil.),  di 
tumores  labiorum  viiivae(2no.<^dil.),dinWtcaria(l3.a  dil.).  iV.  Ztschr. 
f.  H.  KUn.  1862,  p.  iS9.El  Crit,  Méd,  II,  n.o  17.  AUschuVs  Mon.Vlll,  sept. 

HH\as  z'a.d.icajns.  La  patogenesia  di  questo  rimedio  fu  rac- 
colta  ed  ordinata  dal  dott.  Kleinert,  neir/fomoopa^ft.  Azneimittelle' 
kre  :  1863,  p.  163,  e  vi  leggianio  pure  a  pag.  167,  quella  del 

Rtviza  -verniac  vel  -veneiieitei,  compilata  sui  materiali 
fomiti  dai  dottori  Bute,  Thomas,  ed  Oefame. 

Rurciesc:  crisp-ias.Gli  sperimenti  puri,  iastituiti  dai  nostri  col- 
leghi  «mericanioon  questo  végétale,  leggonsi  in  esteso  nel  BuUet.  Soc. 
Méd.  Oom.  I,  98,  160.  Vi  notfamo  fra  gli  altri ,  1  fenoipeni   di  co- 
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tarro  laringeo,  di  puntwre  al  petto,  ecc,  cbe  spiegano  il  perché  Jos- 
lin  usi  del  Rumex,  con  tanto  successo,  nel  CkUarro  laringeOf  e  nelle 
più  basse  affezioni  tracheali  esacerbate  dalle  inspirazioni  pro- 
fonde, dal  parlare,  daH'aria  fredda,  niassime  alla  sera ,  e  accompa- 
gnate  da  senso  di  prùrito,  da  raucedine,  ecc.  Amer.  Rev.  i860,  Dec. 

Riata  graveolens.  Un' Osservazione  d' accidenti  gravi  pro- 
dotti  sulla  pelle  dalla  Ruta,  e  conamentata  degli  editori  delV Art  Méd. 
XIV,  466,  e  r  interessantt)  Nota  sulla  propriété  esantematogena  delta 
Ruta,  del  Prof.  Imbert-Gourbeyre  {Art  JIféd.  XV,  97),ci)lmarono  una 
lacuna  della  storia  patogenetica  di  questo  rimedio  ;  ed  anco  délia 
sua  storia  omiôpatica,  malgrado  gli  sforzi  /atti  da  M.  Beau  per  pro- 
vare  che  la  Ruta  e  la  Sabina,  noti  emmenagogbi  ed  abortivi,  sear- 
restano  le  rootrorragie  cosi  prontamente  e  sicuramente  corne  le  ar- 
restano,  non  è  per  far  piacere  aAVOmiopatia,  ma  alla  Sostituzione  (t) 
Art  Méd.  XYI,  305.  Marweg  la  indica  nella  leitcorrea,  e  se  ne  loda 
nei  casi  più'ribelli  (6.»  dil.).  AUschul's  Mon,  1862,  Marzo. 

SeilDeLGLilla..  Usata  sintomaticamente  da  Kafka  quando  il  pa- 
ziente  accusava  un  senso  di  scottatura  alla  lingua,  la  quale  présenta 
le  papille  arrossate  e  sensibili  al  tatto.  Allg,  H.  Ztg.  LXl,  20. 

SalDina..  Usata  da  Âegldi  in  un  caso  compUcato  con  dolori  rea- 
matici  di  carattere  paralitico,  30.^  dil.  {Allg.  H,  Ztg,  LX,  iO);  da 
Scbolz  neir  aborto,  e  in  un'  affezione  spasmodica  del  F  utera,  negli 
animali ,  6.^  dil.  (Gunther's  Ztschr.  III,  4);  da  Hilberger  in  un  caso 
di  metrorragia  cronica  post  àbortum ,  3.*  dil.  (N.  Ztschr,  f.  Hom. 
Klin,^iS6i,  p.  166).  E  sulla  questione  della  Sabina  nella  metrorragia, 
e  deirOmiopatia  aliopatica  di  oui  toccammo  a  proposito  della  Ruta, 
veggasi  il  Rullet,  Soc,  Méd,  Hom,  1, 6il,  ed  El  Crit.  Méd.  lY,  288. 

SamJDiacias.  Un  nuovo  caso  probante  di  asma  curato  da  Ha- 
uptmann  con  questo  rimedio.  Altschul's  Mon,  YIU,  Die. 

SantonirLa.  Che  il  principio  amaro  deWArtemisia  Santonica^ 
sia  di  tanta  efûcacia  nella  cura  deirAmaurosi,  quanta  gliene  Ailn- 
buisce  il  dott.  Martini,  allopatico,  è  clè  che  la  Scuola  nostra  farà 
assai  bene  a  verificare.  Mont.  Hom,  Rev.  lY,  X  237. 

Sarraceiiia  'Pxj.jrjp^jureei  (Indian  cup  pitcher  plant),  Pianta 
a  fiori  purpurei  che  appartiene  al  génère  Sarracenia  (polyandria 
monogynia  L.),  molto  afûne  aile  papaveracee  e  sopratutto  aile  rUn- 
feacee  ;  'florisce  nel  mese  di  giugno,  neirÂmerica  settentrionale,  e 
trovasi  in  copia  dalla  Caroliiia  e  dalla  Florida  fine  alla  baia  d'Hudson. 
GU  Indiani  della  Nuoya  Scozia  considerano  e  adoperano  l'infuso  della 
radice  di  questa  pianta,  quale  speciflco  e  profilattico  del  vaiuolo: 
amministrato  al  pazienle  minacciato  di  vaiuolo,  com'è  facile  rico- 
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conoscere  in  casi  d'epîdemia ,  egli  provoca  l'eruzione ,  una  specie 
d'eruzione  artificiale,  benigna,  di  brève  durata;  amtninistrato  in 
corso  di  malattia ,  ne  abbrevia  singolarmente ,  quando  non  ne  so- 
spende  come  per  incanto,  H  corso  medesimo,  impedendo  inoltre 
Tindolebile  cicatrice  délia  pustola.  Cosi  almeno  assicuravano  i  dot- 
tori  F.  W.  Morris ,  e  Chalmers  Miles  (d'Halifax ,  Nuova  Scozia)  lin 
dal  1862,  e  i  loro  spërimenti,  come  quelli  posteriori  di  Burcb^  di 
Henderson  Grant,  di  Mac  Dowell,  di  J.  Taylor,  di  Logie  (1863-1864) 
confermerebbero,  malgrado  le  sperienze  négative  di  Marson,  le  virtù 
délia  Sarracenia ,  scoperte  dagli  Indiani  t  La  nostra  Soucia  non  ri- 
mase  indifférente  ed  oziosa  spettatrice  d'innanzi  a  spërimenti  che 
la  toccavano  si  davvicino;  e  citeremo  a  causa  d'onore  la  buona 
Memoria  corredata  di  sette  casi  pratici,  del  dott.  Dufresne  (Art 
Méd.,  XVIII ,  456) ,  e  quella  più  récente  del  dott.  Manuel  Moragas, 
corredata  d'altri  sette  casi,  trattati  colla  !.&  dil.  di  Sarracenia,  (El 
Crit.  Méd.y  V,  325).  Diremo  perô  col  Dufresne,  che  gli  spërimenti 
ûnora  noti,  permcttono  favorevoli  induzioni ,  ma  non  conclusioni 
définitive,  e  che  a  voler  concludere  sono  necessarie  due  cose  :  Tuna 
la  patog'enesia  del  rimedio,  Taltra  le  buone  alcoolature  e  prepara- 
zioni  di  esso.  Pei  particolari  délia  questione  veggansi:  RiviiUi 
Omiop.,  1862,  p.  56.  Art  Méd„  XYI,  233.  XVII,  223.  XIX,  310.  BrU. 
J.  of  Hom.,  XXI,  337,  448,  679.  The  Mon.  Hom.  Rev.y  VI,  125. 
N.  Ztschr.  f.  Hom.  KUn.,  1864,  p.  102. 

Secale  cormatTam.  Nuove  osservazioni  sulla  sua  palo- 
genesia,  del  dott.  Bloede,  di  Nuova  York  (N.  Ztschr,  f,  Hom.  Klin., 
1863,  p.  156).  Nuovi  casi  di  paralisi  periferica,  e  scirro  uterino, 
trattati  da  Borner  eolla  segale  (Id.  id.  1861 ,  p.  181,  186  — >  1862, 
p.  31).  Deiromiopaticità  d'azione  della  segale  in  alcune  forme  di 
diarrea,  e  nella  metrorragia,  discorrono  lungamente  e  savia mente  il 
BuHet.  Soc.  Med.  Hom.y  1,  598,  e  il  Mon.  Hom.  Rev.,  VU,  507. 

Sexxega..  Borner  ebbe  a  lodarsene  in  casi  di  broncorrea,  ribelle 
âd  Ipec.  N.  vom.,  ecc.  M  Ztschr,  f.  Hom,  Klin.  1861,  p.  155. 

•Sepia..  Un  caso  d' Jsieriasi  trattato  dallo  stesso  Borner  colla 
sepia.  Id.  Id.  1861,  p.  182. 

Siliceai.  Intorno  aile  Proprietà  della  SiUcea  pubblicô  non  ha 
guari  una  Memoria  ricca  di  fatti  pratici ,  il  dott.  Goullon ,  di  Wei- 
mar  {Art  Méd.  XX,  diWAllg.  H.  Ztg.  LXVIÏ-VIII).  Sono  11  osserva- 
zioni, alcune  di  molto  interesse,  le  quali  confermerebbero  sempre 
più  le  indicazioni  della  silicea  negti  ascessi  délie  parti  molli ,  nelle 
suppurazioni  gravi,  qualunque  sia  la  loro  natura  e  la  loro  sede,  aile 
mammelle,  allé  ascelle,  agli  inguini,  aile  palpebre,  nel'condotto  au-" 


296  BIBLIOGRAFIA 

dilivo  esterno,  alla  radice  dei  denti,  nel  patereccio,  neirantrace  be- 
nigno  di  Dupaytren,  ecc.  Ma  la  superiorità  délia  silice,  sia  agli  al- 
tri  môzzi  faraiacologici,  cbe  al  chirurgici,  starebbe,  seconde  il  Gonl- 
Ion,  nella  scella  délie  diluzionl;  chè  mentre  le  basse,  e  le  tritura- 
zioni,  si  mostrano  affatto  inerti,  e  le  medie  troppo  attive,  la  tren- 
iesima  a  dosi  ripetute,  risponde  meravigliosamente.  Il  Goullon  se  ne 
loda  pure  nel  cefalematoma,  e  nel  rachitismo;  e  infatto  gll  è  nelle 
malattie  délie  ossa  cbe  si  riconobbe  primamente  dalla  Scuola  no- 
stra  refQcacia  délia  silice.  E  la  confermano  tuttora  i  nuovi  casi  di 
cc^ie  aile  ossa  del  piede,  cura  ta  da  Eidherr  eon  silic,  6.^  dil.  dec. 
(N.  Ztschr.  f.  Bom.  Klin.  1860,  p.  ilO),  di  caries  cubiti  sinistri  cum 
anchylosi  spuria,  curata  da  Meyboffer  con  siUc,  3.^  trit.  (/d.  Ici.  1861, 
p.  158),  i  casi  d' osteopatle  varie  con  ulcère ,  carie,  uscita  di  fram- 
menti  ossei,  trattati  da  Bojanus  con  silic,  12  ^  dil.  {Allg.  H.  Ztg.  LXYI, 
6,  12,  LXVIII,  12).  Ricordererao  pure  quelli  di  tumor  alhus  ,  di  pa- 
terecci  ed  abscessus  mammœ,  e  un  caso  di  eataracia  sanata  da  Stens 
in  un  anno,  colle  potenze  altissime  (lenichen)  di  Silicea ,  una  dose 
al  raese.  N,  Ztschr,  f.  H.  KL  1860,  p.  120. 1863,  p.  79,  88.  1861,  p.  158. 

Spigeliei.  Nuove  e  buone  osservazioni  di  cefalalgia,  di  cardio- 
palmo,  di  endocardite  reumatica  con  asma  intenso,  e  di  amenorrea, 
curate  con  Spig.  6.«  e  3.a  dlL  —  N,  Ztschr.  f.  Hom,  Klin,  1860,  p.  55» 
1861,  p.  103,  191.  1862,  p.  151,  ôalVAllg.  H.  Ztg. 

Spiraea.  lalmaria  II  dott.  Bojanus  ne  pubblicô  alcuni  spe- 
riment!  piiri  neir //om.  Vjschr.  XIV,  U3. 

Spiran-tlies  aTj.fu.miia.lis.  Labuona  patogenesia  che  ne 
pubblicô  il  dott.  Patti  Chagon ,  venne  raccolta  dal  dott.  Kleinert 
nella  già  citata  Hom,  Arzneimittellehre,  1863,  p.  189. 

Stanniam..  Due  casi  di  prosopalgia,  ed  uno  ù*asma  sentie,  in 
cui  fece  buona  prova.  N,  Ztschr.  f.  Hom.  Klin.,  1862,  p.  31,  56. 

Stapliysagria.  Da  una  osservazione  pubblicata  da  Hirsch  ri- 
levasi  la  sua  indicazione  nei  casi  ôHndurimento  dei  follicoli  cutaneo- 
mucosi  délie  palpebre;  2.&dil.  N.  Ztschr.  f.  Hom.  Klin.^  1861,  p.  15. 
-—  Intorno  alla  sua  azion  pura  veggasi  a  p.  193  di  questo  volume. 

Sticta  sylvatica.  Il  dott.  Burdick ,  di  Nuova  York,  ne 
pQbblicô  un  frammento  patogenetico,  corredato  di  osservazioni  cll- 
nicbe,  che  lo  mostrerebbero  assai  efficace  nelle  affezfoni  reumatiche. 
The  Mm.  Hom,  Rev.,  VIII,  146. 

StraxxxorLî-cLzrL.  Ghi  vuol  sapere  corne  gli  Indiani  curino  ra* 
dlcalmente  là  rabbia,  puô  domandarne  a  M.  Cusént  {Art  Méd,f 
XIX,  835);  e  piiô  domandare  al  missionario  Legfand  corne  adope» 
rino  nella  stessa  nialattia ,  gli  abitanti  dell*  Impero  d'Annam  e  di 
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ronkin  :  sono  due  metodi  che  si  copiano  l'an  l'altro,  e  consistono 
aeiramministrare  airindividuo  morsicato,  il  succo  della  radice  fresca 
di  Stram,  o  un  infuso-decotto  délia  planta,  senza  guardare  tanto  pel 
sottile  aile  dosi;  sicchô,  pocodopo,  il  paziente  vien  soprapreso  da  un 
violentOy  tna  brève  aecesso  di  rahhia,al  quale  succède  un  ahbondante 
sudore ,  e  a  capo  di  lï  ore  la  guaiigione  è  assicurala.  11  prefato 
Legrand  cita  60  casi  di  guarigioni,  délie  quali  egli  fu  testimonlo.  E 
sotte  il  titolo:  Un  altro  fatto  in  favore  della  legge  dei  simili  j  il  dot- 
tore  André  ragiona  délie  indicazioni  dello  stram.  neir  idrofobia,  cer- 
caodo  di  ûssarle  mediante  la  sua  patogenesia  {Buliet,  de  l'Art  de 
guérir^  II,  63).  —  Tra  le  osservazioni  cliniclie  pubblicàte  nel  quin- 
quennio  citeremo  quelle  di  corihantismoi,  d'iperemia  cérébrale,  di 
melancolia  religiosa,  di  spasnù  clonici,  di  corea ,  di  laringismo  ecCy 
Art  Méd,,  XII,  361.  N.  Ztschr.  f.  Hom.  Klin.,  1860,  pag.  iSï.  1861, 
p.  34,  40,  80,  182.  1862,  p.  32.  1863,  p.  172.  —  Due  storie  d' avvele^ 
namento  coi  senii  di  qoesta  datura,  nel  Mon.  Hom,  Rev.,\\l,bi, 

S-u-lpln-Lir.  Di  cotesto  Briareo  terapeutico  potremmo  enume- 
rare  le  moite  e  varie  forme  patologiche ,  équivalent!  ad  altrettanti 
casi  pratici  (14),  in  cui  la  Scuola  nostra  seguitôad  usarne  con  for- 
luna  e  con  scienza:  preferiamo  di  rlmandare  il  lettore  al  giornale 
detl'Hirscbel,  cbe  li  riassume.  N.  Ztschr,  f,  Hom.  Klin.  1860,  p.  61^ 
71,  120.  1861,  p.  24,  152,  155,  164,  165,  182.  1862,  p.  32,  i67.  1863, 
p.  192.  Ne  dimenticberemo  la  Nota  sugli  usi  estemi  dello  zolfo,  del 
(lott  Gieseler,  ancorchè  paracelsista.  Brit,  J.  of  Hom.,  XV III,  632. 

Symplx-yt-u-m/  oFficinale.  Un  caso  di  nevralgia  genu, 
ribelle,  e  vinta  da  Funk  col  symphit.  alla  30.**  dit.  Allg.  H.  Zfg., 
LX,  2.  Uno  di  rottura  délie  ossa  traltato  da  Ladeici  col  symphit, 
alla  4.^  dil.  e  comprovante  la  sua  efficacia  nelle  lesioni  meccaniche 
dclle  ossa,  Rivis.  Omiop.  VII,  19;  comprovata  pure  da  Mattoli' in 
un  altro  caso  congénère  pubblicato  nella  stessa  Rivista,  VI,  n.^  20. 
Syn-aipis  ailba..  Il  dott.  Bojanus  ne  pubblicô  alcurii  fram- 
menti  patogenetlci  neirifom.  Vjschr.,  XV,  56. 

TabacTam.  Il  doit.  Roth  consacra  buona  parte  del  suo  13.<> 
Studio  (Studien  der  Arzneimittellehre)  aile  question!  fisiologiche  at- 
tinenti  all'azione  della  Nicolina  (Hom.  Vjschr.,  XIII,  484).  —  Dopo 
l'eccellente  Memorla  del  dott.  Teste  intorno  agli  effetti  del  tabacco 
(i.  Soc.  Gallic.  2,  ser.,  III ,  405,  465) ,  le  requisitorie  degli  Igienisti 
si  moltiplicarono  ;  e  i  molti  casi  di  angina  pectoris  che  il  dott.  Beau 
riconobbe  prodottl  dall'  uso  del  cigaro  (Brit,  J.  of  Hom.,  XX,  685)  ; 
di  amaurosi,  che  Siebel,  Mackenzie,  e  il  dott  Wordswortb,  riferiscono 
%  questo  agente  (Lancet,  Juli  25,  1863,  p.  96);  di  vertigini  intense, 
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di  cefalgia,  di  gastralgia,  di  avvelenamenti  acuti  e  cronicî  {Vïgea, 
I,  135,  422,  467) ,  non  andranno  al  certo  perduti  per  la  sua  patoge- 
nesia,  e  pei  suoi  razionali  usi  omiopaticl. 

TarantuLla.  Lo  Studio  medico  del  veleno  délia  Taranfella  se- 
conda il  metodo  di  Hahnemantif  del  dott.  José  Nunez  (Madrid,  1864), 
fil  variamente  apprezzato  dai  nostri  diarii;  il  Bullet.  Soc.  Méd,  Horn., 
IV,  718,  737,  non  ha  lodi  che  bastino;  VArt  Méd.,s\  limita  a  darne 
un  brève  sunto;  ma  severa,  oltremodo  severa,  è  la  critica  che  ne 
fa  il  Brit.  3.  of  Hom.,  XXII,  274. 

Tartras  potassae.  Proposto*  recentemente ,  anche  dal 
dott.  Trinks,  quale  abortivo  nel  vaiolo,  ed  utile  modificatore  del 
suo  processo.  iV.  Ztschr,  f.  Hom,  Klin.,  d864,  p.  84. 

Terebintlxinae  oleiam.  Il  dott.  Parseval  torna  a  provare 
con  docuroenti  vecchi,  e  délia  vecchia  scuola ,  che  una  sostanza, 
come  la  terebintina ,  la  quale  infiamma  gli  organi  orinarii,  produ- 
cendo  disuria,  stranguria,  ematuria,  catarro  vescicale,  iscuria  ecc, 
e  nondimeno  è  potentissimo  rimedio  dl  tutte  queste  forme  morbose, 
è  anche  una  potenlissima  prova  di  quel  principio  terapeutico  in 
virtù  del  quale  TOmiopatia  è  una  scienza  (Bullet.  Soc,  Méd.  Hom.^ 
T,  480).  Il  dott.  Hoppe  in  una  buona  Nota  polemica  e  patogenetica, 
dimostra  sperimentalmente  l'omiopaticità  degli  usi  e  degli  effetti 
deirolio  di  terebintina  caido  nelle  scottature  (N,  Ztschr.  f,  nom. 
Klin,,  1862,  p.  177,  185).  La  Memoria  del  doit.  Yeldham  intorno 
alla  Terehentina  nella  soppressione  délie  orine,  non  è  solo  interes- 
santissima  pei  molti  casi  pratici  (1  di  soppressione,  5  di  idrope 
post  scarlatHnam,  trattali  coU'olio  di  terebintina,  3.^  dil.  décimale, 
una  goccia  ogni  ora),  ma  anche  per  la  Discussions  scientiflca  a  cui 
pigliavano  parte  alcuni  deipiù  ilIustricolleghid*Inghilterra  {Trans, 
of  the  Brit,  Hom,  Soc,  I.  3,86 ,  395).  Haie  suole  usarne  alla  1.»  dil. 
neli*ematuria  cronica  e  in  moll'altreaffezioni.ilmer.  /{et?.,  1863,  apr. 

TtL-iaja  occicLentalis.  Ciô  che  di  più  importante  offre  la 
Memoria  del  dott.  Bi)enninghausen,  intorno  sWAnamtiesi  ed  alla 
Sicosif  sono  i  Sintomi  speciali  délia  Thuja  ,  coir  indicazione  dei  ri- 
medii  aftîni,  in  vista  délie  malattie  sicosiche  o  complicate  da  co- 
testo  miasma  cronico,  la  Sicosi.  Bullet.  de  VArl  de  guérir,  II,  288, 
III,  14.  Lostesso  Autore  richiamavarattenzionedei  pratici  suiroppor- 
tunità  délia  tbuja  (alte  diluz.)  come  intercorrente,  nelle  malattie  cro- 
niche  cbe  resistono  ai  rimtdii  meglio  sceIti(H.  Belge,  Dec.  1862,  p.  104). 

Trilliino  (principio  Concentrato  del  Trillium  pendulum).  Lo- 
dato  ed  usa{o,  alla  1.^  dil.,  dal  dott.  Haie  nelle  menorragia,  e  in  al- 
ire  forme  d'emorragia  non  attiva.  Nortk  Amer.  Joum,,  1861,  August. 
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XTz'Guai-uLxxi  ziiti^icxam..  Le  4  osservazkmi  di  Diabète,  tnt- 
tato  dal  dott  Haie  coq  questa  sostaoza,  alla  2.*  trit,  e  le  baone 
riflessioni  di  cui  le  accompagna,  merltano  tuUa  la  nostra  atteo- 
zione.  Brit»  J.  of  Hom.,  XX,  166. 

XJrtica  "urens.  Dei  suoi  usi  omiopatici  nel!e  scotlature,  e 
dei  plagî  deU'allopatia,  veggasi  il  Mon.  Hom.  Jtfr^  lY,  46. 

XJ^sreL  -cirsi.  Borner  ricorda  un  caso  di  litiasi  ribelle,  di  cui 
questo  rimedio  fece  giostizia.  N.  Ztsehr»  f.  Honu  KUn,^  1862,  p.  51. 

Veilez^isirLa..  Gli  studii  del  dott.  Barrallier  intomo  agli  effetU 
^iologici  e  agli  usi  terapeuUci  deWolio  essenziale  di  valeriana,  mé- 
rita vano  Tattenzione  delta  Scnoia  nostra ,  non  solo  per  il  valore 
intrinseco  degli  sperimenti,  ma  percbè  il  suo  Aalorerancorcbè  non 
omiopatico,  confe>sava  candidamente  che  Vazione  di  questo  rimedio 
non  si  pub  spiegare  che  per  l'appUeazione  délia  legge  di  similUudine: 
ed  è  perci6  cb*egU  valse  sopratutto  nelle  vertigîni  nervose,  e  cbe 
Barrallier  riesci  a  troncare  Yiolentissimi  accessi  d*asma  con  pocbe 
goccie  d'essenza  di  valeriana.  Art  Méd.  XIII,  135. 

Veiriolizio.  Di  cotesto  agente  isopatico,  e  del  suoi  usi  proûlat- 
tici  e  curativi  (3.^  dil.  o  trlL) ,  tornarono  a  parlar  con  favore  il 
dott.  Hirscb,  di  Praga,  e  Kallenbacb,  di  Utrecbt  {N,  Ztschr,  /*.  Hom, 
Klin.^  1861,  p.  178.  1862,  p.  57,  136;. 

Veleno  cLei  serpenti.  {Lachesis,  Crotalus  horridus,  Naja 
iripudianSf  Boihrops  lanceolatus,  ecc).  Il  dott.  Ozanam  compilô  sulla 
scorta  di  preziosi  docuiàenti  relativi  agli  effetti  del  morso  del  Bo- 
throps  laneeolatusy  una  Patogenesia  ricca  di  induzioni  clinicbe 
{Art  Méd,,  XIX,  116,  291) ,  confermate  in  parte  da  più  altre  osser- 
vazioni  intorno  alTazion  pura  ecurativadei  veleno  d'altri  serpenti 
(id.  id.  XX,  34).  Il  Saggto  del  dott  Neidbard,  intorno  airefûcacia 
del  Crotalus  horridus  nella  febbre  gialla,  dimostra  fra  Paître,  cbe 
il  processo  d'inoculazione  col  veleno  di, questo  serpente,  quale  usasi 
neir  Avana ,  dal  1854  in  poi ,  ne  è  il  più  potente  profilattico. 
Ognnn  sa  cbe  la  scoperta  di  questo  metodo  è  dovuta  al  dottore 
W.  L.  de  Humboldt,  il  quale  lo  tentô  e  lo  propose  dopo  di  aver 
osservato  che  gli  schiavi  trasportati  dal  Messico  a  Vera  Crux, 
morsi  da  qualche  vipera  o  serpente  lungo  il  cammino,  offerivano 
sempre  sintonU  decisi  di  febbre  gialla  (The  Mont,  l'om.  Rev.y  V,  234, 
VIII,  380).  Notevole  la  Memoria  del  dott.  Bradshaw  intorno  all'a- 
zione  curativa  del  veleno  dei  seipenti,  corredata  di  sei  casi  pratici , 
e  di  un  epilogodelleindicaziont  relative  alla  Naj,  Iripud.  e  al  Crot, 
horrid,  {Trans,  of  the  Brit,  H,  Soc.-,  I,  294);  nô  meno  notevoli  le 
sette  osservazioni  clinicbe  intorno  al  Lacbesis,  del  dott.  Wesselboeft 
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(firtl.  J.  of  H6m.y  XXIL  480),  le  tre  del  dott  Dake  eomprovanti 
sua  azione  nella  gangrena  (BuUet.  S.  Méd»  Hom,,  I,  407) ,  un'  ait 
del  dott  Bojaniis  {AUg,  Hom.  Ztg,y  LXVl.  2i)  ecc. 

Veratrxim  albiam.  Il  7.^  e  il  iO.<>  Studio  (  Siudien  d 
ArzneimUtellehre  )  del  dottor  Roth ,  volgono  intorno  alla  Mateii 
mediea  pura  hahnemanniana  del  veratro;  critica  sempre  acuta 
profonda  {Hom.  Vjsckr.  XII,  290,  XIII,  96).  Degnadi  menzione  è 
inonografla  che  intorno  a  questo  rlmedio  pubblicava  un  Anonimo  i^ 
.V.  Ztsckr.  f.  Hom.  KUn.  1861.  p. 83,  92, 100, 109, 117,  126,  133  ;  i  naoj 
sperimenti  puri  del  dottor  Lembke  {Id.  id.  1862,  p.  73),  e  gli  stu(j 
comparât! vi  sul  veratro  e  V  elleboro,  del  prof.  Schroff  (Id,  id.  18^ 
p.  93).  Atcuni  casi  clinici  sono  pure  registrati  nello  stesso  giorna 
1863,  p.  68,  136,  e  nelV Allg.  Hjm.  Ztg.  LX,  12. 

Veratriim.  viride.  Di  qùesto  rivale  deiraconito,  credu 
anzi  più  energico  nella  sua  aziooe  sedativa  sul  sistema  yascolare, 
nostra  Scuola  poco  ancora  si  occupa;  meritano  perô  considerazioi 
i  matériau  adunati  dal  Brit.  J.  of  Hom.  XX ,  521.  Mon.  Hom.  Re 
VI,  494,  e  ordinati  dal  dott.  Kteiiiert  nella  già  citata  opéra. 

Veronica.  33«cca.lD-u.r@GL.  Altro  rimedio  d' origine  amer 
cana,  lodato  da  Ludlam  nella  stomatitt\  Amer.  Rev.  1860,  marzo. 

Vinca  minor.  Usata  da  Sigmann  in  un  caso  di  Trichon^ 
spurium,  internaménte  alla  3.^  dil.,  e  per  esterno  la  tintura  diluiti 
N.  Ztschr.  f.  Hom.  Klin.  1860,  p.  39. 

Vise  mm  alï3\im.  Il  dottor  W.  Huber,  medico  deU'ospedaj 
umiopatico  di  Steyer,  pubblica  alcune  osservazioni  clinicbe  relatif 
a  questo  nuovo  rimedio ,  ché  il  Brit.  J.  of  Hom.  XXII,  637,  traduq 
dal  Ztschr.  d.  Ver.  d.  hom.  Aerz.  Oester.  II,  IIÏ. 

ZirLCiam.  Ci  stringiamo  a  notare  alcuni  casi  pratici,  non  tuti 
perô  abbastanza  probanti ,  di  vertigine,  di  insufficienza  aorticm  co\ 
albuminuria,  di  essudato  al  cervello,  di  disfagia,  cum  strictura  aesc 
phagij  trattati  col  zinco  metallico,  e  registrati  nel  iV.  Ztschr.  { 
Hom.  Klin.  1861  p.  32.  1862  p.  32.  1863  p.  102,  160. 

Xiplios-ULra  americana.  Lo  Studio  patogenetico  del 
l'Hering  (Amerikanische  Arzneiprufungen,  1857  p.  625),  solo  nel  1861 
fu  fatto  francese  dal  Bullet.  Soc.  Méd.  Hom.  Il,  283,  331 ,  e  nel  1861 
fatto  conoscere  in  Italia  dalla  RU).  Omiop,  VII,  122,  130. 
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Nel  corredare  di  un  Commento  la  Bateria  medica  pnra  dei  mer- 
curiâli,  ci  corre  Tobbligo  di  alcune  ayyertenze  specialoiente  per  ciù 
elle  riguarda  le  fonti  aile  quali  abbiaroo  attinto  le  materiedtlle  quali 
intendiamo  intraltenerci,  c  il  piano  générale  del  lavoro. 

Un  testo  in  via  di  formazione,  la  nostra  scuola^  unica  fra  tuUe,  lo 
possiede  già;  Hahnemann,  il  primo  preparatore  e  il  caido  apologista 
del  mercurio  solubile,  cbe  porta  tuttora  il  suo  nome  (On  dal  1788 
insegnava  il  modo  di  prepararlo  ne!  suo  Trattato  délia  malattia 
venerea,  che  avremo  più  voile  occasione  di  citare),  ne  sludiava  coi 
suoi  discepoH  Tazion  pura,  ed  era  questa  ed  è  tuttavia  la  prepara- 
zione  mercuriale  più  adoperata  dalla  scuola  nostra,  per  la  buona 
ragione  che  la  miglior  patogencsia  è  la  8ua.  L'originale  tedcsco 
{Reine  Arzneimiltellehere  von  S.  Hahxemann,  Erster  Theil,  p.  3i8-43!$. 
Dresden  und  Leipzig.  S:^  ed.  1830),  non  tardô  ad  esser  tradotlo  in 
tutte  le  lingue  d'Europa,  e  perûno  ntlla  latina,  per  cura  di  Stapf* 
Gross  e  Brunnow  (S.  IIabnemann,  Maleria  medica  pura,  Dresdœ  et 
Lipsiœ,  1826,  vol.  1,  p.  260),  nomi  che  equivalgono  ad  una  garanzia 
di  fedeltà:  il  che  non  puô  essere  indifférente  a  noi  ilaliani,  sprov- 
visti  come  siamo  di  traduzioni  noslrali  (quella  del  Romani,  Napoli ^  1825, 
fatta  sulle  prime  edizioni  incompiutissime,  non  val  la  pena  d'esser 
ricordata:  è  addiriitura  inservJbile),  ed  esaurJîe  o  ^icino  ad  esserlw 
le  edizioni  francesi. 


Oui  COMilEXTARIO   AI   MERCURIALI. 

A  'juella  d'A  soUtbUe  faceTaoo  segmto  e  corona  le  patogenesie,  o 
p'.r  ïi'.f^^Vv)  dire,  un  principio  dî  quelle  d'altri  preparati:  del  Galo- 
ruelano,  ùk\  OjrrosivOy  deirAcetato  di  llereurio,  del  Cinabro,  ece^  non 
<>fSC')iise  !e  osseirazioni  fornite  da  aatori  morli  o  YiYi,ma  non  deUa 
5-:iioia.  Anzi  con  qoesto  sistema  di  ammissione  sempre  più  largo  di 
rnateriali  nonpropriamente  nostri,  Trixks  e  Uûller  poterano  nel  loro 
Manuale  (Handhuch  der  homoôpaihischen  ArzneimUteUehre,  Bd.  U.  130- 
22C.  Leipzig,  1817)  oflrirci  lestesse  pau^nesie  (colPaggianta  di  quella 
di  Merc.  rîc'js;,precedute  da  nna  specie  di  layoro  sinlelico  intorno 
all'azion  para  dei  mercariali  in  génère,  an  qoadn)  sistematico  délia 
mnlatiia  mercuriale.  I  migliori  traltati  dei  tossicologi,  degli  igienislr, 
c  dei  farina  cologi  di  quel  tempo  (Webmeb,  Richter,  Sachs,  Base- 
bow,  ecc.)  e  segnatamente  la  classica  monografla  di  G.  L.  Dieterich 
{Die  Mercurial'krankheil  in  allen  ihren  Formen,  gesekicbtUch^  palho- 
iogisch  und  therapeutisch  dargestelU,  Leipzig,  1837),  erano  messi  a 
r<>ntribuzione,  ed  era  naturale  che  lo  fossero;  trattavasi  di  un  pa- 
trirnonio  scientiiico  chi*.  la  scuola  nostra  usufruiva,  mano  mano  le 
altre  lo  vonivano  accnmalando.  Ed  era  cogliendo  a  piene  mani  negli 
archivi  della  Tossîcologia  (e  sopratutto  nel  Magazin  fur  physiolo- 
fjische  und  KUnische  ArzyieimUtellehre  von  J.  Frank.  Leipzig,  1851. 
i  volumi),  che  il  Dott  Rotb,  oUre  a  presentarei  nuove  di  planta  una 
patogenesia  del  Mercurio  idrocianico  e  del  preeipUaio  Irianco,  ci  dava 
accresciuta  quel  la  del  precipitato  rosso,  e.massime  quella  del  subli- 
mato  eorrosico  (Matière  Médicale  pure,  1. 1  e  IL  Paris,  1832  :  m  Journal 
de  la  Société  Gallicane  de  Médecine  homœopoMque). 

Non  sapremmo  dire  se  Tabbondanza  dei  materiali  letterarj  del  Mer- 
curio abbia  influilo  a  readere  più  rari  gli  sperimenti  e  gli  speri- 
rnentatori  nostri;  certo  è  che  nessuna  abbondanza  poteva  ne  potrà 
]supplirc  al  dlfetto  di  questi  ultimi  ;  e  se  la  nostra  scuola  pu6  dire  di 
avère  un  testo,  noi  non  crcdiamo  di  menomame  ne  i  pregi  nô  rim* 
portanza  dicendo  ch'esso  offre  troppe  lacune  da  rlempire,  troppe 
imperfezioni  da  sanare,  troppi  legittimi  desiderj  da  soddisfare. 

II  nostro  Commento  non  ha  la  presunzione  di  provvedei^  a  tutto 
questo;  noi  sentiamo  al  pari  di  chiunque,  corne  le  migliori  in l'^nzioni 
siano  parallzzate  dairordinamento,  dalla  tessitura  délie  patcgenesie 
stesse,  dove  cosl  spesso  airordine  anatomico  è  sacriâcato  il  iisiolo- 
Kico,  dove  il  faito  intero  e  vivo,  laceralo,  deoomposto  nei  suoi  elr- 
iricnti,  è  cosi  dinicilmente  riconoscibile  e  ricomponibile,  dove  le  co- 
niodità  (Ici  dizlonario  devono  tener  luogo  di  tutto. 

Non  alludlamo  soltanto  ai  Merruriali;  non  v'ba  patogenesia  che 
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possa  sottrarsi  a  quest*accusa.  Ma  se  gli  sperim-nti  purK  in.<tîttiili 
secondo  il  metodo  delta  nostra  scuo'a,  offrono  una  collezion'*  di  U- 
iiomeni  più  facifmente,  meno  crudamente  separabîli  fra  di  loiw 
perché  fra  di  loro  più  naturalmente  indipendenti ,  non  è  chi  non 
abbia  pratica  délie  storie  éi  mercurialismo  acuto  e  cix»nieo,  dello 
forme  regolari  e  molteplici  cb*egll  pu6  presentare,  de! le  fasù  degli 
stadj  divers!  che  pa6  percorrei-e,  e  non  senta  quanto  la  disgiunzione 
e  risolamento  dei  vari  fenomeni,  voluti  dairartiflciale  unifonnitii 
delle  nostre  patogenesie,  noccia  alla  verità  del  fatto  reale  od  alla 
possibilità  di  ricomporlo.  Se  il  nostro  Commente  riesclrà  a  niettoiv 
in  maggior  luce  qnesto  sconcio,  e  far  da  bussola  a  chi  na\  iga  tra 
te  sirti  e  le  terre  incognite  delle  nostre  patogenesie,  non  crederà  dl 
4iver  fatto  poco;  avrà  in  un  modo  Indirotto,  maefUcace,contribuito 
alla  formazione  di  quel  testo  che  i  nuovi  ed  assidui  sludj  sporimontaN 
délia  nostra  scuola  dovranno  in  processo  di  tempo  rendero  perfillii. 
Ma  il  nosiro  Commente  si  propone  più  altre  cose.  La  storla  del 
Mercurio  nelle  sue  applicazioni  ad  un  infinité  numéro  di  nialat- 
iie,  ed  in  ispecie  alla  sifllide,  solleva  e  riagiia  gravi  qucstioni  dl 
principio.  Noi  non  eredemmo  di  poterie  meglio  risolvere  die  col* 
rinstituire  dapprima  un  paralello  tra  i  due  ordini  di  fatti,  chu  sono, 
per  cosi  dire^  la  materia  prima  delle  questioni:  Tuno,  quelle  delle 
forme  proprie  alla  malattia  mercuriale,  Taltro,  quelle  delle  nialaltle 
trattate  coi  Mercurio  dalle  vecchie  scuole. 

Perché  il  paralello,  dal  quale  scaluriscono  sponlancamcnte  (;  ne* 
'Cessariamente  délie  conseguenze,  e  diciamolo  fin  da  qui,  delle  con- 
seguenze  molto  ripugnanti  a  coteste  vecchie  scuole,  non  aveMm;  ii 
itigenerare  nemmen  Tombra  di  un  sospetto,  abbiamo  evitato  dl 
recare  fatti  ed  autorità  pertinent!  alla  nostra  scuala,  che  non  aves- 
sero  rappoggio  o  la  sanzione  anche  deli'altre:  abbiamo,  in  una  pa- 
rola,  concluso  ai  principii  nostri,  da  fatti  non  nostri. 

Questa  maniera  di  studio  rlchiedeva  indagini  e  veriflcazionl  infi- 
nité. Le  nostre  patogenesie,  compulsate  per  la  maggior  parte  su  in- 
«lagini  e  verificazioni  già  fatte,  ci  risparmiavano,  ô  vero,  un  gran 
iratto  di  cammino;  ma  il  nostro  lettore  non  tardera  ad  accorgerMi 
corne,  oitre  la  nécessita  di  restituire  ai  gruppi  patogeneticl  la  loro 
(orma  naturale  e  di  rimpolpare  le  scame  Indlcazîonl  desuntevi,  h: 
x;riticfae  posteriori,  talvolta  ragionevoli  e  tal  altra  no,  dei  maUtrlati 
«>ii  coi  poggiano  le  nostre  stesse  patogenesie,  ci  obblfga<i8ero  a  ri^a- 
lire  aile  fonti,  a  non  contentarci  di  citazloni  dl  seconda  mano,  e  1 
3L  cercare  di  naovi  documenti  che  valessero  di  scbiarimentr>  iv 
d  ubbj  o  di  rîsposta  ai  maie  interprétât!. 
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La  crilica,  per  esempio,  non  rispanniù  queU'eccellenle  lavoro  dr 
Dieterich ,  or  ora  menzionato,  intorno  alla  malattia  mercuriale;  la 
cpitica  rjfleltevasi  naturalmente  anche  sulle  patogenesie  che  ne 
aveano  stillato  il  sugo,  e  davano  un  egual  valore  a  ciô  che  non  ne 
avea  che  un  relativo,  o  che  non  ne  avea  punto.  E  la  difficoltà  di 
appurare  le  cose  era  tanto  più  grave  in  quanto  la  critica  era  spesso 
suggerita  o  nutrila  da  uno  spirito  di  parte,  da  un  partito  preso 
che  non  era  troppe  volte  il  partilo  délia  verità. 

La  teoria  nuova  o  piuttosto  rinnovata  delVideflUtà  délie  lorffie 
siiilitichc  e  délie  mercuriali,  sostenuta  non  ha  guari  da  Hermanx, 
LoRiNSER,  Keller,  Baumler,  ecc,  con  nuovi  argomenti  di  falto,  pro- 
vocava  de'  serj  lavori,fra  i  quali  primeggiano  quello  di  Robert  Over- 
UECK  (Merciir  und  syphÀlis,  phisiologisch-cJiemlsche  und  pathologis  che 
nntersuchimgen  iiber  das  Queeksilher  und  nher  die  QuecksUher^kraii' 
kfieilen,  Berlin,  186i),  e  Taltro  dl  Adolph  Kussmaul  (  Untersuchwigen 
iiber  den  conslitutionellen  Mercurial's'mus  wid  sein  VerhàUniss  zur 
constihttionellen  Syphilis,  Wùrzhurg,  486i);  pregevole  il  primo  per 
nuove  sperienze  instituite  sugli  animali,  e  per  lo  sviluppo  délie 
questienl  ch'miche  inerenti  al  suo  soggetto;  e  non  meno il  seconde 
per  nuove  ed  interessanti  osservazioni  intorno  al  Mercurialismo 
degli  opérai  nelle  fabbriche  di  specchi  in  Fiirth  ed  in  Erlangen;  inoUre 
Kussmaul  si  credette  in  obbligo  di  rifare  la  storia  del  Mercurialismo 
costituzionale  e  del  professionale,  cominciando  per  cosi  dire  alh  ovo 
j(iû  fino  ai  di  nostri;  ed  è  cerlamenle  un  buon  lavoro,  del  qualeci 
siamo  giovali  non  poco.  Cosi  Overbeck  e  Kussnjaul  non  avessero 
subordlnato  tutto  aile  proprie  osservazioni  ed  esperienze:  chè  non 
si  puô  dire  sana  crilica  quella  che  negando,  atlenuando,  o  conce- 
dendo  fede,  corne  meglio  torni,  ad  una  tradiziane  non  sempre  coii- 
Gorde,  mette  innanzi  corne  pietra  di  paragone,  come  criterio  di  ve- 
rità, délie  nuove  sperienze  sugli  animali  o  délie  nuove  osservazioiN 
sugli  opérai  di  Furth  e  di  Erlangen.  Ghiaro  è  poi  Tintento  dl  dimo- 
strare  che  la  teoria  di  Ilermann  e  compagni  non  reggeper  nessun  verso; 
nja,dimostrato  in  quai  modo  e  fin  dove  il  Mercurialismo  diUerisca  dalla 
sifilide,  non  era  men  necessario  dimostrare  in  quai  modo  e  fin  dove 
si  rassomiglino  ;  doppio  dovea  essere  Tintento,  paralelle  le  dimo- 
«Irazioni;  invece  il  timoré  dell'identità,  la  preoccupazione  délie  dif- 
ferenze,  non  permise  una  giusta  valutazione  délie  somiglianze,  e  lo 
sforzo  unilatérale  non  conferi  cer lamente  alla  dirittura  délie  con- 
«lusioni.  Abbiamo  quindi  accetlato  e  fatto  nostro  pro  délie  cri liche 
che  trovammo  salde  e  persuadent!,  ma  non  esitato  a.  rivedere  W 
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sospette,  ad  impugnare  le  ingiuste,  ad  entrare  franca mente  neU'op- 
posizione  quando  le  ragioni  stavano  da  quesla.  Ghi  ne  avrà  guada- 
gnato  saranno  le  nostre  patogenesie:  e  non  sarà  Tuitimo  guadagno. 

Benchè  il  lavoro  de!  Kussmaul  segua  ûno  aile  loro  ultime  fasi  le 
principali  question!  suUa  siflllde,  noi  non  trascurammo  di  riesami- 
narle  ogni  voila  che  il  dubbio  o  Toscurità  ce  lo  consigliava.  Se  non 
îïbbiamo  spalancato  sul  leggio  i  polverosi  in  foglio  délie  Collezioni 
Luisiniane,  non  lasciammo  cbiusi  i  libri  cbe  megllo  rappresentano 
il  lato  storico  o  dottrinario  délie  question!  stesse ,  cominciando  dal 
vecchio  Astruc  (De  Morbisvenereis  ecc.)  fino  a  Ricord  (Lettres  sur  la 
Syphilis,  1856.  Note  al  Trattato  di  Hunter  ),  Virchow  (  La  Syphilis 
Constitutionnelle,  1860),  ecc.  Gli  studj  posteriori  alla  pubblicazione 
del  libro  di  Kussmaul  (  quali  Des  Affections  nerveuses  syphilitiques 
par  D.  A.  Zambaco,  Paris,  1862;  Des  paralysies  syphilitiques  par 
5.  Ladreit  de  Lacharrière,  Paris,  1861,  ecc.)  ci  valsero,  oltre  li 
resto,  non  pocbe  retlificazioni  délie  ricise  e  sistemaliche  dedu- 
zioni  cbe  il  Kussmaul  si  credeva  in  diritto  di  tirare  dai  mate- 
riali  a  lui  noti.  Rettiiicazioni  cbe  non  di  rado  credi.amo  di  aver  ot- 
tenuto  anche  dalla  sola  riproduzione  più  intégrale  délie  cilazioni, 
ehe  per  amore  di  brevità  erano  date  scorciate  e  senza  quei  cbiaro- 
scuri  cbe  bastano  talyolta  a  mutare  !1  senso  di  un  periodo,  di  un 
concetto.  Valgano  per  tutte  le  citazidni  dalle  Lezioni  di  Clinica 
medica  di  Graves  (versione  francese,  Paris,  1862);  chi  confronti  le 
nostre  coh  quelle  d!  Kussmaul,  e  meglio  ancora  chi  dalle  citazioni 
volesse  risalire  al  testo,  procurandosi  il  piacere  di  leggere  dalla 
Lezione  63  alla  67,  siamo  sicuri  riceverà  un*impressione  ben  diversa, 
raccoglierà  un  numéro  di  osservazioni,  di  riflessioni,  di  incidenze, 
molto  discordant!  dalle  conclusion!  che  i  nuovi  critici  vorrebbero 
stabilire  intorno  aU'azione  del  mercurio  in  corpo  umano.  E  fra  duo 
autorità,  quelîa  del  pratico  cbe  osserva  e  racconta  sine  ira  vel  studio, 
e  queila  del  critico  cbe  vuol  provare  una  tes!,  la  scelta  potrà  essere 
almeno  almeno  libéra. 

Nel  mettere  a  confronto  le  diverse  forme  del  mercurialismo  e  délia 
sîfilide,  noi  non  abbiamo  seguito  un  metodo  esclusivo  :  vale  a  dire, 
non  ci  siamo  spicciati  deNa  sifliide  per  indi  procedere  aU'altre  ma- 
lattie  in  particolare.  Quante  forme  morbose  analoghe  aile  sifllitiche, 
e  quante  forme  mercuriali  aveiiti  una  lontana  relazione  con  queste 
6  strettissima  invece  con  tant'altre  malattie  naturali  ?  L'azion  pura 
dçl  mercûrio  è  il  punto  di  partenza,  è  la  base  naturale  di  questa 
âSesfia  prima  parte  del  nostro  commento;  descritto,  accennato,  in 
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dicato,  un  gruppo,  una  série  de*suoi  fenomeni  patogenetici,  noi  de- 
scriveremo,  e  il  più  spesso  non  faremo  che  indicare  nominalmente 
quelle  forme  vuoi  siûlitiche,  vuoi  non  sifilitiche,  che  vi  corriâpon- 
dono.  A  qaesto  modo  noi  ci  saremo  risparmiati  ripetizioni  altri- 
menti  inevitabili. 

Ma  cltare  de!  nomi  di  malattie  e  dei  nomi  di  autori  ohe  propo- 
sera od  usarono  dei  mercuriali  a  combatterle ,  poteva  bastare  ?  No 
certo.  Noi  ne  abbiamo  fatto  incetta  e  senza  molto  disagio  nostro. 
lo.  Frid.  Gmelin  nel  volume  da  lui  consacrato  ai  mercuriali  (Appa- 
ratus  medicaminum  tara  simplicium  quam  preparatonim  et  compo- 
sUorum  in  praxeos  adiumentum  consideratuSf  P.  IL  Regnum  minérale 
complectens.  Vol.  2.  Goettingae,  1796)  ci  offriva  una  miniera  di 
nomi  e  di  indicazioni  bibliogratiche,  da  stancare  la  pazienza  di  un 
benedettino  a  rivederle  negli  scaffali  di  una  biblioteca  ;  e  noi  per 
nostra  sfortuna  non  siamo  ne  bibliotecari ,  ne  bibliograû ,  ne  be« 
nedettini,  ma  siamo  omiopatici  che  a  fianco  dei  nomi  yogliamo  cose, 
vogliamo  indicazioni  positive  che  giustifichino  la  proposta,  Tammi- 
nislrazione  dei  rimedio  nella  data  malattia.  Amara  delasione  t  Di 
queste  ne  Gmelin ,  ne  alcuno  dei  vecchi  autori  che  non  ristemmo 
liai  consultare  aU'uopo,  ci  potevano  esser  larghi  ;  abbiamo  spigolato 
le  riviste,  le  analisi,  i  sunti  che  i  valent'  uominl  dei  tempo  passato 
sapevanojare  dei  libri  altrui  assai  meglio  dei  valent' uomini  dei 
di  d'oggi  (citeremo  assai  spesso  1  Commentarii  de  jrebus  in  sàeniia 
naturali  et  medicina  gestis.  Lipsia,  42  volumi),e  se  non  tomammo 
colle  mani  afifatto  vuote,  il  compenso  fu  certamente  impari  alla  fa- 
iica.  Poteva  darci  di  meglio  il  secolo  présente?  Non  contiamo  i 
molti  trattati  di  materia  medica  e  terapia  che  erano  in  obbligo 
di  dare  la  quintessenza  degli  studi  posteriori;  noi  ne  abbiamo  per- 
corso  una  baona  parte ,  e  prima  di  noi  Trinks  e  Millier  nel  citato 
manuale,  avevano  condensato  le  indicazioni  cliniche  dei  mercuriali 
.secondo  gli  aatori  délie  vecchie  scuole,  in  tanti  capitoli  quante  le 
preparazioni  dota  te  di  una  patogenesia;  la  diligenza  dei  nostricol- 
leghi  non  ci  dissuase  dal  ritornare  aile  stesse  fonti  ogni  volta  lo 
potemmo,  ne  sempre  inutilmente:  benchè  assai  più  proûttevole  an- 
che da  questo  lato  delFazion  terapeutica  ci  sia  stato  quelPImmenso 
jnagazzino  dei  Frank ,  addietro  ricordato ,  vero  ferro  dei  mestiere 
per  chiunque  voglia  proseguire  studi  congeneri  ai  nostri.  Somma 
tutto,  se  le  indicazioni  nominali,  generiche,  insigniûcantie  contrad- 
ditorie,  prevarranno  di  molto  aile  razionali,  la  colpa  sarà  men  nostra 
che  d*  altri ,  meno  di  cbi  fa  l'inventario  che  degli  oggetti  inventa- 
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rjati.  Il  nostro  assanto ,  ad  ogni  modo ,  in  questa  prima  parte  del 
commentarjo,  non  ô  già  di  formulare  indicazioni,  bensi  di  provare 
che  le  vecchie  scuole  proposero  ed  amministrarono  i  mercuriali  in 
(juelle  stesse  malattie,  délie  quali  l*  azion  pura  del  mercurio  rende 
inegiio  l'immagine.  AIlo  studio,  alla  critica,  alla  conforma  délie  in- 
dicazioni provyederà  una  seconda  parte  ,  délia  quale  la  nostra  let- 
teratara  spéciale  farà  le  spese. 

Una  letteratura  Tabbiamo  anche  nol  ;  e  se  è  ad  un  coUega  che 
dirîgiamo  la  parola  ,  non  gli  faremo  il  torto  di  crederlo  jgnaro  di 
ciô  che  nessua  omi<^atico  puô  ignorace  :  il  froniispizio  ,  non  fosse 
altro,  dei  libri  délia  sua  scuola:  se  non  è  ne  collega  ne  amico  no- 
stro ,  egli  non  vorrà  farci  il  torto  di  credere  che  la  nostra  lettera- 
tura ei  abbia  ad  essere  meno  famigliare  deiraltra;  e  le  citazioni  in 
piè  di  pagina  basteranno  a  soddisfare  la  sua  curiosità  che  pur  desi- 
(lerianio  insoddisfatta ,  e  a  sdebitarci  verso  qiiei  molli  dai  quali 
avremo  tollo.  In  questa  seconda  parte  trattererao  pure  la  questione 
délie  dosi  relativamente  ai  mercuriali,  conchiudendo  con  un  cenno 
comparativo  dei  rimedi  più  affini  ad  essi. 

Di  molti  altri  libri  noi  ci  siamo  valuti  che  avrebbcro  diritto  ad 
una  menzione  onorevole  anche  in  questo  luogo  :  ma  baslerà.  Di- 
remo  solo  che,  per  quanto  aborrenti  da  ogni  impostura  lettcraria , 
alcuni  libri  noi  clteremo  che  non  srbbiamo  lelto ,  e  molti  che  ab- 
biamo  appena  consultato;  valgano  per  quelli,  e  non  son  pocbi,  che 
abbiamo  letto  da  un  capo  airaltro  senza  poterli  citar  mai. 


PARTE    PRIMA 


GÂFiTOLO  PPcMO, 
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I.  La  medicina  greco-romana,  cosi  poco  arnica  di  tutti 
I  riraedii  metallici,  specialmente  per  uso  interno^  s'ac- 
<  jiitento  di  chiamare  velenoso  anche  il  mercurio.  Dirlo 
\  eleno  equivaleva  bandirlo  dalla  terapia.  Altri  dira  ciie 
il  baiido  era  inginstissimo ;  che  Greci  e  Romani,  ac- 
tettando  e  prodigando  terapicamente  dei  veleni  non 
ueno  oflfensivi,  malgrado  la  loro  qualità  di  vegetali  e 
'l'animali,  mostravano  di  accarezzare  dei  pregiudizii  più 
'he  di  conoscere  il  vero  o  di  volerlo  conoscere.  E 
wessuno  li  potrebbe  contraddire;  noi,  meno  di  chichessia. 

Ma  non  era  solo  veleno.  Quasi  tutti  i  trattatisti  ci- 
tmo  il  decimo  epigramma  di  Ausonio,  che  allude  ad 
iiîi  avvelenamento  dove  il.  Mercurio  riesciva  antidoto, 
tuttochè  propinato  come  veleno. 

Toxica  tetotypo  dédit  uxor  moecha  marito, 
Nec  satis  ad  mortem  credidU  esse  datum, 

Miscuil  argenti  lœthalia  pcyndera  vivi 
Cogeret  ut  celerern  vis  geminata  neeem  ; 

Dividat  hœc  si  qiiis,  faciunt  discreta  venemim^ 
ArUidotvM  sumetj,  qui  sociata  Uibe'^ 
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Le  quali  parole,  osservava  Fourcroy  nelle  sue  note 
al  Trattato  délie  malattie  degli  artefici  del  Rapiazzini  (1), 
ed  altre  moite  che  si  leggono  negli  scritti  degli  antichi, 
annunzierebbero  in  essi  délie  cognizioni  molto  superiori 
aile  nostre  intorno  ai  veleni;  e  quanto  al  Mercurio,  il 
prof.  Doebereiner  argomentava  anche  da  esse,  poter 
essere  il  Mercurio  vivo  T  antidote  del  sublimato  (2). 
Cognizioni  perô  che  Tamore  del  meraviglioso,  la  facile 
credulità,  la  mancanza  di  metodi  rigorosi  nell'accertarle, 
fecero  si  che  per  la  scienza  andassero  perdute,  e  Tin- 
credulità  pigliasse  loro  il  disopra.  Ausonio  viveva  nel 
quarto  secolo  ;  ne  per  molti  successivi  il  Mercurio  _ebbe 
in  terapia  miglior  fortuna  che  pei  passati. 

Oportet  haereses  esse,  e  più  che  mai  in  medicina,  la 
quale  qualificô  troppo  spesso  di  eretici  i  suoi  figli  mi- 
gliori,  ma  dovette  aile  più  grandi  eresie  mediche  i  suoi 
maggiori  incrementi.  Non  diremo  che  di  questo  numéro 
fossero  i  rari  usi  ed  i  rarissimi  adoperatori  dei  mer- 
curiali  prima  degli  Arabi  ed  Arabisti;  nemmeno  che 
lo  fossero  questi  ultimi,  ai  quali  tuttavia  dobbiamo  le 
prime  indicazioni  e  le  prime  nozioni  positive  dell*azion 
pura  dei  mercuriali.  Rhazes  provava  che  il  Mercurio 
vivo  propinato  a  forti  dosi  ad  una  scimia  lion  era  ve- 
lenoso;  lo  sperimento  e  il  suo  risultato  mettevano  in 
istato  d'  accusa,  o  per  lo  meno  accusavano  una  man- 
canza di  rispetto  verso  Tidolo  del  tempo,  Galeno.  Era 
già  molto.  E  Rhazes,  Avicenna,  Costantino  Africano, 
Albucasi,  Albugerig,  ecc,  descrivevano  assai  più  chia- 
ramente  le  aflfezioni  délia  bocca,  la  salivazione,  e  i 
molti  accidenti  nervosi  (tremito,  parallsi,  ecc.)  provocati 
(lai  vapori  mercuriali  e  dalle  unzioni;  e  di  quest' ultime 
usavano  largamente  nelle  malattie   cutanée:  Argentum 

(1)  Pag.  40. 

(2)  MÉRAT  et  De  Lens,  Dictionnaire  universel-  de  maiière  médicale 
ft  de  thérapeutique  générale,  t.  4,  p,  385.  Orfila,  Traité  de  Toxico- 
logie, t.  i,  p.  686. 
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vivum  est  calidum  et  humidum  in  quarto  gradu  :  ideoque 
(hadisi  logica)  ideoque  pediculos  et  omnia  reptilia  necat. 
Cum  lithargyro  et  oleo  et  aceto  mixtum  fit  bonum  un- 
f/ueiitum  ad  curandum  Seabiem  et  Pustulas;  cosi  Albu- 
gerig;  e  a  curare  il  phlegma  salsum,  il  maie  morto, 
V  asafato,  la  serpigo,  Y  impétigo,  la  lebbra^  le  ulceri,  ecc. 
Ma  il  coraggio  di  amministrare  internamente  i  mer- 
curiali  e  di  estenderne  l'uso  ad  altre  malattie,  gli  Arabi 
lo  lasciarono  ad  un'  altra  generazione  di  medici,  a  quella 
che  dovea  assistere  allô  scoppio  ed  alla  rapida  diffu- 
sione  del  mal  francese  o  spagnuolo  o  napoletano,  che  più 
tardi  ricevette  e  conservô  il  nome  di  Sifilide  (1).  È  quindi 
dal  cadere  del  secolo  decimoquinto  che  propriamente 
si  puô  dire  cominci  la  storia  medica  del  Mercurio. 

II.  Noi  tardi  nipoti ,  dopo  oltre  tre  secoli  e  mezzo  di 
j)rove  e  riprove  e  controprove,  di  illusioni  e  di  disin- 
ganni,  di  lotte  appassionate  e  di  vittorie  problematiche, 
meglio  esperti  deir  azione  positiva  di  questo  métallo, 
più  padroni,  se  non  altro,  di  tutti  gli  elementi  délia 
questione  o  délie  questioni,  che  i  suoi  usi  nella  sifilide 
e  in  tant'  altre  malattie  disparate  dovevano  suscitare 
e  suscitarono,  noi  possiamo  bensi  giudicare  ma  non 
condannare;  ne  giudicare  senza  rifarci  dal  punto  di 
vista  da  cui  guardavano  i  nostri  predecessori. 

I  nostri  predecessori,  sopratutto  i  medici  contempo- 
ranei  airinvasione  délia  sifilide,  non  aveano  circa  l'a- 
zione  del  Mercurio  che  le  poche  nozioni  e  i  molti  pre- 
giudizii  ereditati  dai  Galenisti  e  dagli  Arabisti.  Giovanni 
De  Vigo  (1460-1530)  ci  narra  nella  sua  Chirurgia  (2) 
corne  tutti  i  vecchi  metodi  s'invocassero  volta  a  volta 
contro  la  nuova  malattia  e  con  pari  frutto,  cioè  senza 
frutto  alcuno;  le  pustule  non  s' emendavano ,  i  dolori 
osteocopi  resistevano  agli  anodini  di  Galeno  e  di  Avi- 

(1)  E  da  un  poeta,  dal  Fracastoro,  corne  ognun  sa. 

(2)  Lib.  V,  c.  1  e  2  in  Luisix,  p.  450  e  453. 
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ceiina;  la  tlieta,  le  purghe,  il  salasso,  i  bagni,  eran© 
peggio  che  niente,  pare  va  anzi  turpissima  illa  lues  te- 
nerea,  mitiormn  hactenus  consuetarum  medicinarum  usu 
exasperata  potins  quam  sanata  (1);  e  tutto  ciô  che  di 
meglio  trovossi,  dice  il  citato  Vigo,  fuit  potius  ex  nevis 
experimentis,   quani  ex  antiquis  auxiliis, 

E  perché  non  si  tenteranno  i  mercuriali? 

La  demanda  e  il  tentative  erano  tanto  piùlegittimi, 

in  quanto  la  nuova  malattia  présenta vasi  allora  sotto 

forme  e  con   un   corso  un  po'  diverso   da  quelle    che 

présenté  in  processo   di   tempos  i  fenomeni  cutanei, 

l'eruzione  pustolosa  générale,  erano  allora  prominenti, 

erano  si  puô  dire  la  malattia  stessa  :  tra  i  molti  nomi 

coi  quali   venne   designata   non  va  taciuto'   quello    di 

morbus  piistularum.  lo.  Widmann  pubblicava  nel  1497 

il  suo  Tract,  De  pustulis  et  morbo,  qui   vulgato    nomine 

mal  de  Franzos  appellatur,    uno    dei  primi  che  caldeg- 

giasse  1*  uso   del   Mercurio  (2)  :   e  nello   stesso    anno 

G.  Schellig,  il  suo  Consilium  in  Pustulas  malas,  morbum, 

quem   malum  de  Francia   vulgus  appellat,  quae  sunt  de 

génère  formicarum  (3).  AscoUiamo  un   testimonîo  di* 

visu,  Marcello  da  Como,  Chirurgo  neil'esercito  spedito 

dai  Veneziani   contre  Carlo  VIII.   «  L'anjio   1495,  in 

^  Italia,  quando  venni  al  campe  di  Novara   celle  mi- 

«  lizie  dei  signori  veneziani  e  milanesi,  atteste  d'à  ver 

■€  veduto  un  gran  numéro  di  cavalieri  e  di  fanti  i  quali... 

«  erano  affetti,  alla  faccia  e  sul  xesto  del  corpe,  da  pu- 

«  stule  le  quali  d'ordinario  cominciavane  sulla  superficie 

«  interna  del  prepuzie  o  sul  glande,  da  un  punto  ceme 

«  sarebbe  un  grane  di  miglio,   con  \m  p6'  di  prudore 

«  in  site.    Qualche   volta  il  maie  cominciava  da  una 

«  pustula  simile  ad  una  piccola  vescicola  indolente  ma 

-«  pruriginesa,  la  quale   grafflata  si  ulcéra  va,  pigliava 


(i)  Gmelix,  p.  21. 


(i)  GMELIX,  p.  2i. 

(2)  AsTRuc,  Vol.  I,  c.  I;  Gmeltn  p.  25. 
i^)  Gmelin,  p.  i7. 
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'  la  forma  di  una  uloerazione  corrosiva  somigliante  al 

•  formica,  e  i  malati  cadevano  in  capo  a  pochi  giorni 

•  in  uno  stato  miserando,  perché  âopravvenivano  loro 

•  dei  dolori  nelle  braccia,  nelle  coscie,  nei  piedi,  corne 
«  pure  délie  grosse  pustule...  Quando  non  si  facevano 

•  limedii,  coteste  pustule  duravano  un  anno,  e  spesso 

•  anciie  di  più,    sul    corpo   dei  malati   che   somiglia- 

•  vano  a  lebbrosi  ed  a  vajuolosi.  »  (1)  Leoniceno 
-iassume  i  caratteri  essenziali  délia  malattia  cosi: 
hsfulae  sunt  a  parttbus  obscenis  incipientes,  mox  tofum 
'Oiytis^  atque  ipsam  praecipue  faciem  occupantes,  praeter 
[netiditatem  niagnam  insuper  -cmctatum  plerumque  affe- 
mtes;  e  più  avanti:  morbus  GaUicus  est  pustulae  ex 
'ma  humorufh  corruptione  generatae.,,.  pudenda  priminn 
deùide  reliqtmm  corpm  cum  magno  plerumque  dolore  oc- 
npanks,  (2)  Antonio  Benivieni,  Giorgio  Vella,  Nicolu 
Massa,  la  più  parte  e  diremo  anzi  tutti  gli  autori  che 
trattATono  délia  Sifilide  nel  sao  primo  mezzo  secolo  di 
^ita,  non  diflferiscono  guari  quanto  al  modo  di  descri- 
verla,  benchè  differiscano  toto  coelo  quanto  a  quello  di 
ooDsiderarne  le  origini,  le  cause,  la  natura,  e  la  terapia. 

III.  Noi  non  facciamo,  ben  s'intende,  la  storia  délia  Si- 
ûlide:  la  nostra  pretesa  è  più  modesta:  tracciâre  a 
iarghi  tratti  quella  dei  mercuriali.  E  quando  si  pensi 
f'he  la  storia  deUa  Sifilide,  malgrado  la  moltiplicità  dei 
'locumenti,  gli  studii  severi  dei  quali  fu  scopo  a  molti 
<hiari  intelletti,  rimane  tuttavia  una  storia  di  opinioni 
l»iù  che  di  fatti  incontrastati,  la  modestia  délia  pretesa 
'lel  nostro  caso  si  puô  chiamare  una  buona  ventura. 
^M  noi  dicemmo  che  la  Sifilide  era  una  malattia  nuova  : 
^  coû  noi  e  prima  di  noi  lo  dissero  i  più  dotti  testi- 
iiiuni  di  veduta ,  ai  quali  se  mancava  qualche  cosa 
■Dii  era  certamente.  la  pazienza   nello  scartabellare  gli 

I)  AsTRuc,  Tom  II,  p  7. 
i  CjU.c.  Luisin.  cil. 
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antichi,  e  l'ingegno  nel  torcere  il  vecchio  a  spiegazion^' 
ed  a  consolazione  d'ogni  nuovo  accidente  fisico.  (1) 

Gaspare  Torella,  Wendelino  Hock,  Jacopo  Cattaneo, 
raçcontano  corne  i  medici  più  insigni  di  quel  '  tempo 
esitassero  ed  aborrissero  dal  trattarla  :  ed  a  ragione,  sog- 
t^iunge  il  Cattaneo,  poichê  doveiido  fnir  sempre  dedunr 
(laltessenzadel  morbo  le  indicazioni  curative^  corne  piacqw 
a  Galeno,  e  di  cotesto  morbo  non  avendovi  alcuna  me- 
moria^  anche  Vessenzarimanevapertanto  una  încognita(2). 
Era  un'essenza  fredda  o  calda,  umida  o  secca?  Ed 
in  quai  grado?  La  questione  barometrica  e  termome- 
trica  deir  essenza  délia  malattia  precedeva  e  risolveva 
quella  dei  rimedii  da  contrapporle:  tutto,  ben  inteso, 
molto  prima  délia  nascîta  del  barometro  e  4el  tenno- 
iiietro. 

Ma  non  mancarono,  ne  mancano  al  di  d'oggi  i  so- 
stenitori  dell'opinione  che  la  Sifilide  sia  malattia  anti- 
chissima  (3):  opinione  la  quale,  fino  a  un  certo  pmito, 
Irae  d'imbarazzo  coloro  che  non  contenti  délie  moite 
e  contradittorie  ipotesi  intorno  aile  origini,  aile  cause, 
di  quella  tremenda  epidemia,  di  quel  vero  93  délia 
sifilide  (1493),  per  valerci  délia  felice  espressione  di 
Ricord  (4),  inclinerebbero  a  vedere  in  quel  flageUo 
qualche  cosa  di  diverso  dalla  Sifilide  dei  di  nostri. 
Tanto  diversa  che  Ricord  vorrebbe  anzi  vedervi  più 
ch'altro  una  malattia  délia  natura  del  moccio  e  del  far- 
cino  :  un  misto,  se  non  altro,  degli  antichi  mali  venerei 
con  quelle  malattie  cavalline.  È  im'idea  non  nuova  (édita 
da  Van  Helmont),  e  che  fecondata  (come  dice  il  suo 
rieditore)  potrà  far  fortuna;  e  meritamente,  quando  si 
pensi  che  le  congiunzioni  degli  astri,  il  concubito  con 
elefixntiaci  e  lebbrosi,   T  avvelenamento   dei   pozzî,    il 

(1)  ÂsTRuc,  Cap.  II,  III  e  seg. 

(2)  Idem,  \oI.  I,  p.  95. 

(3)  De  Renzi,  Sloria  délia  Medicina,  Vol.  III,  pag.  589  e  seg. 
(i)  Lettres  sur  la  SypMHs,  p.  i3i. 
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maiigiare  e  il  bere  sangue  e^  came  umana,  giù  fino  al 
romaiizo  storico  deli'importazioiîe  axnericana,  trovarono 
credenza  anche  fra  coloro,  i  quali  negando  esser  nuova 
la  malattia,  avrebbero  dovuto  chiudeFe  le  orecchie  a 
qualunque  discussione  di  origini  nuove. 

IV.  Ma  nuova  o  vecchîa  che  si  fosse,  Tanalogia,  ossia 
la  forma  dermatica  del  morbo  e  i  buoni  e  provati  ef- 
fetti  dei  mercuriali  in  moite  malattie  cutanée  afifini,  po- 
tevano  suggerire  fin  dalle  prime  un  presidio,  contxo  il 
quale  il  decreto  di  Galeno  era  già  stato  praticamente 
revocato.  Perô  Tanalogia  dovea  brillare  solo  agli  intel- 
letti  dei  barbitonsori,  degli  empirici  e  dei  cerretani,  i 
quali  fin  dai  primordii  mon  esitarono  a  ricorrervi  e 
fmirono  coU'imporlo  ai  medici;  la  più  parte  dei  quali, 
molto  tempo  dopo,  calmate  le  ire,  riconciliati  col  ri- 
medio ,  si  contentarono  di  lasciarne  tutto  V  onore  al 
caso.  (1)  i 

Certo  è  che  le  unzionl  mercuriali  s'  usarono,  corne 
provô  Astruc,  vel  in  ipsis  luis  venereae  incunabulis,  e  si 
possono  dire  quasi  coeve  allô  stesso  morbo  (2).  Ma  a 
ritardare  la  formazione  di  un  giusto  concetto  délia  loro 
azione  e  délie  loro  indicazioni,  contribuirono  segnata- 
mente:  1.**  la  solita  polifarmacia  che  condannava  il 
Mercurio  a  star  in  compagnia  di  cento  ingredienti,  al- 
cuni  dei  quali  potevano  legittimamente.  contendergli 
Tonore  délia-  guarigione,  ed  altri  impedirla.  2.**  La  man- 
canza  di  metodo  nell'amniinistrarlo,  e  più  di  tutto  Tabuso 
énorme  che  da  tutti,  medici  e  non  medici,  se  ne  fece  e  se 
ne  fa.  3.^  Le  erronée  teorie  che  presiedettero  alla  sua 
umministrazione,  e  che  si  derivavano  tanto  dalle  false 
iiozioni  délia  malattia,  quanto  dalle  insufflcienti  del  ri- 
medio.  4.**  La  guerra ,  bene  spesso  sleale ,  fra  le  due 
fazioni ,  Mercuristi  ed  Antimercuristi ,  che   cominciata 

(I)  De  Rexzi,  I.  cit.,  p.  610. 

^2)  Vol.  II,  pag.  2i.  21 
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fin  dal  secolo  decimoquinto,  continuô  più  o  meno  ac- 
canita  nei  successivi  e  non  è  fînita  nemmeno  ai  di 
che  corrono. 

V.  Gaspare  Torella,  medico-vescovo,  nel  1497  enume- 
rava  bensi-  ti*a  gli  unguenti  in  uso,  anche  il  mercu- 
riale (addito  etiam  in  nonnnUis  mercurio,  saliva  humam 
extincto,  sed  ad  minimam  dosirC),  ma  più  tardi  non  po- 
tea  tenersi  dal  gridare  che  grazie  al  Mercurio  interficiuntur 
homines^  non  mommtur!  (1)  E  infatti  egU  ed  altri  suoi 
contemporanei  ci  desîgnano  non  pochi  mitrati  e  por- 
porati  e  scettrati  caduti  vittima  del  rimedio  forse  più 
che  del  maie.  (2).  Mano  mano  si  procède  nel  secolo 
decimosesto,  vediamo  ingrosâRre  il  numéro  dei  medici 
che  trattano  il  Mercurio  con  ardimento  maggiore.  An- 
tonio Benivieni,  Jacopo  Cattaneo,  Angelo  Bolognino, 
Giorgio  Vella,  Giovanni  Almenar,  e  quel  Berengario 
da  Garpi,  a  torto  creduto  Tinventore  del  metodo  délie 
frizioni  (ma  a  ragione  chiamato  il  più  fortunato  degli 
Alchimisti  nel  tramutare  il  Mercurio  in  oro,  ossia  nel- 
Tungere  gli  infermi  a  suon  di  scudi),  segnano  un  pe- 
riodo  dei  più  famosi  per  le  frizioni  e  dei  più  disastrosi 
per  i  poveri  mercurializzati  î  «  Maestro  Jacomo  da 
«  Garpi  (l'ora  citato  Berengario),  grandissirao  cerùsico, 

(1)  ASTBUC.  Vol.  II,  p.  26,  28. 

(2)  Fra  gli  soettrati  va  annoverato  Francesco  1  di  Francio,  ac- 
conciato  corne  Dio  voile  da  Maître  le  Coq  colle  frizioni  mercuriali, 
e  per  giunta  colle  fatnose  pillole  di  Barbarossa  (composte  di  25  parti 
di  Mercurio,  iO  di  rabarbaro,  3  di  scammoma,  i  di  muschio,  i  di 
ambra,  e  2  di  miele).  Più  singolare  e  caratteristico  fii  il  modo  con 
ciii  venne  ammorbato.  Il  marilo  di  una  donna  da  lai  amata  senza 
polersene  vendicare,  non  stentô  a  trovare  in  Parîgl,  allora  flagellata 
dalla  sifilide,  il  mezzo  di  procurarsi  una  di  quelle  tremende  infe- 
zloni  che  gli  storici  ci  descrivono;  comunicata  alla  moglie  inscientc 
e  da  questa  al  monarca ,  riman'evano  tutti  e  tre  vittime  di  una 
vendetta  più  che  corsa  :  complice,  ben  inleso,  il  mercurio  come  al- 
lora si  dava.  (Quin  ,  On  Mercury), 


VICENDE    STORICHE.  319 

«  che  meravigliosaménte  parlava  délia  Medicina,  capî- 
«  tato  a  Roma,  seconde  narra  il  Cellini  (1),  prese  certe 
«  disparate  cure  di  mali  franzesi...  ma  non  molti  mesi 
«  appresso  tutti  quelli  che  egli  avea  medicati  si  con- 
«  dusson  tanto  maie  che  Tim  cento  eran  peggio  di 
«  prima.  »  Ulrico  di  Hutten  puô  darci  un'idea  délie 
pazze  cure  mercuriali  di  quel  tempi. 

Unti  e  riunti,  a  luogo  o  per   intero,  una  e  fin  due 
volte  al  giorno ,  i  malati  imprlgionati  in  camere  forte- 
mente  riscaldate  per  lo  spazio  di  20  a  30  giorni,  erano 
dopo  ciascuna  unzione  posti  a  letto  e  forzati  a  sudare 
con  pesanti  coperture.  Taciamo  i  guasti   orrendi  délia 
bocca,  délia  lingua,  délie  fauci,  la  salivazione  incoerci- 
bile,  il  fetore  insopportabile  del  malato  e  di  quanto  lo 
circondava;  «  molti,  dice  Hutten,  erano  colti  da  ver- 
«  tigini,   altri  da  pazzia:    il  tremito  propagavasi   non 
«  che  aile   mani  ed  ai  piedi,  ma  a  tUtto  il  corpo:    in 
«  taluno  la  balbuzie   perdurava  incurabile.  Molti  vidi 
«  perire  a  mezza  cura  :  non  rari  i  soffocati  da  angina 
t  flemmonosa  mercuriale  {intumescente  ad  fauces  gut- 
tare),,.  »  Pochi  risanavano  del  tutto,  l'un  su  cento  ap- 
pena  : .  la  più  parte  récidiva  va  dopo  un  poco  di  miglic»- 
ramento:    molti  preferivano   morire   del  loro  maie,  al 
sottostare  ad  un  trattamento   cosifFatto.    Di   Hutten  si 
scaglia   contro   quegli   ignoranti   untori   che   facevano 
tristo  governo  dei  malati,  o  non  osservando  regola  al- 
cuna,  0  ciô  che  peggio  era,  esagerandole  tutte  :  la  tem- 
peratura  délia  caméra,  la  sudazione,  la  temperanza  nel 
mangiare  e  nel  bere;  si  negava  perfln  Tacqua  ai  po- 
veri  infermi  assetati  ;  ne  i  tormenti  ânivano  dopo  i  20 
o  i  30  giorni,  chè  se  il  malato  nonguariva,  bisognava 

(1)  Viia.  Cap.  XXVHI.  l\  Cellini  dice  pjire  che  questo  valente  uomo 
jter  virtù  di  cerii  profumi  mostrava  di  sanare  meravigliosaménte  queste 
cotai  infermitd.  Alludeva  quindi  al  metodo  délie  fumigazioni  di  ci- 
nabre: ed  usavane  Berengario  in  "un  coiraltro  dalle  frizionl?  Gii 
.Morici  non  parla  no  che  di  queste. 
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tornar  da  capo.  Di  Hutten  che  queste  cose  ipse  ml' 
serrimavidit  et  quorum  par  s  magna  fuit,  travagliato  dalla 
lue  per  nave  anni ,  avea  subita  undici  volte  quel  sol- 
luchero  délie  frizioni  e  sempre  invano.  Concediamo  che 
Tignoranza  in  tutto  questo  v'avesse  molta  parte,  e  che 
v'avessero  tuttavia  dei  medici  da  non  confondere  con 
quel  medicastri,  i  quali  uno  calceo  omnes  calceabant,  uno 
collyrio  omnes  sanabant,  incapaci  di  modificare  il  tratta- 
mento  a  seconda  dei  casi;  non  è  men  vero  perô  che 
il  metodo  générale  proposto  e  seguito  dalla  maggior 
parte  dei  medici  d*aUora  era  taie,  e  nessuno  crederà 
che  le  variazioni  potessoro  sopprimere  il  tema  fonda- 
mentale ,  e  il  modo  di  fare  deludere  il  fatto  finale 
quasi  sempre  deplorabile. 

VL  Non  è  quindi  da  stupire  se  ilGuajaco  e  il  Legno, 
santo  (1517),  la  radice  di  China  (1535),  la  Sarsaparilla. 
e  il  Sassafras,  intorno  a  quel  tempo  importati  dal  nuovo 
mondo,  venissero  accolti  con  uno  strano  entusiasmo  e 
creduti  per  un  momento  i  salvatori  dei  génère  umano;  si 
sperô  la  liberazione  da  un  morbo  crudele,  dice  Astruc, 
e  da  un  rimedio  più  crudele  dei  morbo.  Vane  speranze  ! 

Di  Hutten,  rinsanicato  dal  Ouajaco,  se  ne  faceva  il 
paladino:  Nicolao  Poil,  narrava  di  3000  sifilitici  rinati 
a  nuova  vita  in  virtù  dei  nuovo  rimedio  (1);  era  una 
epidemia  di  guarigioni,  e  beato  chi  s'aflfrettô  a  guarire 
quando  il  rimedio  risanava  :  chè  poco  dopo,  esso  risol- 
vette  di  cangiar  stile,  di  seguitare  a  far  dei  bene,  ma 
H  capriccio  e  in  un  modo  'sporadico,  lasciando  che  le 
lingue  malediche  lo  accusassero  di  potere  meglio  nelle 
sofferenze  mercuriali  che  nelle  sifilitiche  (2),  sopravvi- 
vendoinfme  aile  prime  glorie  ed  aile  prime  benedizioni, 
ignorato  o  postergato  di  bel  nuovo  a  quel  rivale  di 
Mercurio. 

(1)  Astruc.  Vol.  II,  62. 
-  (2)  Onde  r  adagio:  Luis  venereœ  mercurius  antidotim,   meixurii 
(jnnyaciim. 
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È  un  fatto  storico  che  i  mercuriali  negletti,  per 
non  dire  abbandonati,  dai  medici  finchè  duiô  la  mania 
dei  legni  sudoriferi ,  si  ripigliarono  quasi  tutto  il  loro 
credito  nella  seconda  meta  dello  stesso  secolo  decimo- 
sesto.  Gabriele  Fallopio  nel  1560,  narra vajdi  certi 
easi  ribelli,  dove  tornati  vani  i  nuovi  mezzi,  i  soli 
oramaiapprovati  dai  medici,  s*era  ricorso  al  Mercurio, 
ossia  agli  empirici  che  quasi  soli  lo  approvavano,  lo 
nianeggiavano,  e  ne  ottenevano  guarigioni.  Antonio  Fra- 
canziano  (1564),  Alfonso  Ferro  (1583),  convenivano  con 
Fallopio  nella  nécessita  délia  cura  mercuriale ,  una 
volta  fallita  quella  del  legno  santo  (1);  ma  ne  il  cro- 
(lito  riguadagnato,  ne  la  nécessita  riconosciuta,  valeva 
ad  assolvere  il  Mercurio  dalle  gravi  taciiie  che  gli  si 
apponevano,  e  che  giustificavano  in  parte  i  vecchi  e  i 
nuovi  antimercuristi.  L*  ora  citato  Fallopio  n'  era  uno 
e  terribile;  rimproverava  egli  al  Mercurio  di  aggravare 
bene  spesso  la  lue  anzichè  guarirla ,  di  condurre  al 
marasmo,  di  attaccare  ivisceri  et  partes  solidae  corporis: 
ned  era  possibile  rilegare  tra  le  fiabe  i  molti  e  diversi 
e  fatali  accidenti  raccontati  da  una  generazione  di  me- 
dici, che  non  era  tutta  sepolta;  perché  se  nelle  idée 
teoretiche,  nella  seelta  dei  mercuriali,  e  nei  metodi  di 
amnainistrarli,  era  qualche  cosa  di  mutato,  non  ne^ra 
niente  di  ciô  che  più  sarebbe  importato  di  mutare,  di 
temperare  :  V  esagerazione  ,  V  ostinazione  ,  la  violenza 
délie  saturazioni  idrargiriche. 

Oltre  le  frizioni  erano  in  onore  o  tornavano  ad  es- 
serlo  i  suffumigi  di  cinabro,  le  lozioni  di  sublimato,  i 
eerati  o  empiastri,  non  che  l'uso  interno  del  précipitât© 
rosso  (  Giovanni  de  Vigo ,  Mattioli  ecc.  ),  del  Mercurio 
erudo  (pillole  del  Barbarossa),  del  turbith  minérale  (Para- 
celso),  e  d*innumerevoli  preparazioni  che  si  succederono 
in  processo  di  tempo.  Ghè  si  tormentô  il  Mercurio  in 
tutti  i  modi,  si  cercô  ai  fornelli  délia  Chimica  e  a  tutti 

(i)  ASTRUC.  L  c,  p.  109, 
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i  suoi  reagenti,  la  soluzione  di  un  quesito  che  la  sola 
dosologia  poteva  dare,  si  voile  cercare  una  innocuitj\ 
inconciliabile  coirabuso  a  cui  non  volevasi  rinunzlare; 
ma  nqturam  expellas  furca,  tamen  usque  recurret:  tutti 
metodi,  tutte  preparazioni,  tutte  varietà,  che  tornavano 
ad  una  tremenda  unità,  quella  dell'avvelenamento  idrar- 
girico  acuto  o  cronico. 


Vn.  Il  concetto  di  una  azione  specifica  del  Mercurio 
neUa  Sifilide  era  ancora  stranief  o  aile  menti,  al  corso  délie 
idée  dei  medici  d'  allora.  Che  cosa  fa  il  Mercurio  in 
corpo  vivo?  Fa  salivare.  Che  la  salivazione  accada 
del  pari  nel  corpo  sano  e  nel  malato,  sia  pur  di  Sifilide, 
non  si  abbadava  :  erano  troppo  assorti  in  quel  mii-abile 
fenomeno,  tutto  spéciale  del  Mercurio ,  délie  libbre  di 
saliva  che  il  sifilitico  versava  nel  giro  di  poche  ore, 
per  pensare  ad  una  comunanza  di  effetti  in  condizioni 
disparate,  che  avrebbe  sfatato  il  rimedio  e  annebbiato 
il  concetto  délia  malattia.  Ghè  se  la  Sifilide  guariva 
sottraendo  tanti  wnori  per  quella  via,  Tillazione  veniva 
di  suo  piede:  dunque  la  malattia  «-ano  gli  umori,  e 
questi  la  malattia.  È  ben  vero  che  a  quel  tempi  erano 
poche  le  malattie  che  nol  fossero  tanto  e  quanto  la 
lue  ;  ma  poichè  questa  cède  al  Mercurio  che  fa  salivare, 
assai  meglio  che  non  a  tutti  gli  altri  argomenti  curativi, 
sudoriferi,  diuretici,  purgativi,  è  naturale  che  la  feali- 
vazione  sarà  la  porta  migliore  per  cacciar  di  corpo  la 
lue:  non  trasandando  tuttavia  ne  Ta  sudazione  forzata, 
come  s'usava  dopo^  le  fi'izioni,  e  come  si  proponevano 
di  provocare  colle  fumigazioni  di  cinabro,  perché  il  ne- 
mico  0  dalla  porta  o  dalla  finestra  se  n'  andasse  dad- 
dovero. 

Non  ci  si  obbietti  che  molti  non  erano  di  questa 
sentimento,  e  che  pur  soscrivendo  a  tutte  le  fantasie 
dell'umorismo,  non  pochi  mettevano  innanzi  délie  riserve 
quanto  al  ptialismo  mercuriale  eretto  in  metodo  cura- 
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tivo.  Astruc  (1)  ci  offre  la  non  brève  liâta  di  quegli 
amici  e  nemici  del  Mereurio,  i  quali  o  non  approvavano 
o  permettevano  solo  una  salivazione  moderata,  consi- 
gliando  di  frenarla  coi  catartici  quando  sovercbiasse  ; 
fin  dal  principio  del  secolo  decimosesto  (1502),  Giovanni 
Almenar,  spagnuolo,  la  consideravaanzi  corne  un  ostacolo 
alla  guarigione.  Astruc  perô  non  fa  motto  di  queiruomo 
singolare  ch'era  Paracelso  (1536),  il  nemico  dichiarato 
del  Guajaco:  quegli  che  sosteneva  apertamente  poter  il 
Mereurio  guarire  la  Sifilide  senza  ne  salivazione  ne 
superpurgazione,  in  virtù  di  una  terza  forza,  specifica, 
sua  propria;  e  che  uno  dei  primi  ad  amministrare  il 
Mereurio  internamente  (il  turpethum  minérale)  apriva 
la  strada  ad  un  metodo  di  cura  fin'  allora  troppo  igno- 
rantemente  temuto,  se  si  guarda  alla  strana  confidenza 
riposta  nei  metodi  esterni.  Ne  andava  taciuta  1'  opinione 
di  Sydenkam,  il  quale  sosteneva  che  il  Mereurio  deve 
distruggere  il.  virus  venereo  senza  provocare  la  saliva- 
zione, per  meritarsi  il  nome  d'antisifilitico.  (2)  Ma  eran 
voci  perdute  nel  deserto ,  erano  presentimenti  di  una 
teorica  délia  specificità  che  doveva  solo  più  tardi  assu- 
mere  unaT  forma  scientiflca.  Si  consigliavano  i  catartici, 
e  che  cosa  non  si  consigliô  e  non  si  tentô  allo  scopo 
di  moderare  la  salivazione  eccessiva  ?  (3)  Ma  consigli  e  ten- 
tativi-che  accusavano  non  la  sfiducia  nella  salivazione 
per  se  stessa,  ma  il  timoré  délie  sue  sequele ,  spesso 
irrimediabili. 

Nullum  faedius  et  magis  miserahUe  spectacnîum  exco- 
{fitari  potest  quam  videre  in  Nosocomiis ,  ad  curandam 
Luem  destiîiatis,  numerosos  aegros,  in  conclavibns  amplh 
iocatos,  média  in  salivatione  versantes.  Si  quid  incanîam 

(1)  Vol.  I,  p,  m,  Gmelin,  p.  34  e  seg. 

(3)  Epist.  respons.  ad  Henry  Paman. 

(S)  La  Ganfora,  il  bezoar,  i  millepiedi,  lo  zolfo,  il  soUodorato  d'an- 
timonio,  la  cortecQia  di  cbina,  il  ferro,  )a  scammonea,  ecc,  Gmewx 
p«  38«  30. 
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juventutem  a  Ubidinis  illecebris  tutam  reddere  posset,  hoc 
r.erto  foret  spectaculuin,  Cosi  scrivea  Van  Swieten  in 
pieno  secolo  decimottavo  (1)  :  e  a  mantenere  quel  sozzo 
e  miserando  spettacalo,  non  avea  poco  contribuito  l'auto- 
rità  del  suo  maestro,  Boerhaave,  uno  degli  ultimi  fautori 
délia  salivazione. 

Van  Swieten  surrogava  a  tutte  le  formole  complesse, 
la  sua  soluzione  semplicissima  di  sublimato  corrosivo  ; 
e  fu  allora,  fu  dopo  quasi  tre  secoli  di  erramenti,  che 
la  convinzione  dell*azion  curativa  del  Mercurio  indi- 
pendentemente  dalla  salivazione  diventô  générale  fra 
i  medici  e  i  malati.  Van  Swieten  semplificava  il  trat- 
tamento,  ma  una  semplicità  rappresentata  da  certe  dosi 
rispettabili  di  sublimato  corrosivo  non  valeva  certa- 
meute  a  mettere  al  sicuro  i  poveri  malati  da  quoi  for- 
midabili  accident!  di  che  Owen ,  Pibrac ,  Brambilla , 
Quarin,  Clad,  Girtanner,  e  tant'altri  lo  accusarono:  e 
non  a  torto,  come  vedremo  a  suo  luogo. 

VIII.  Ne  vogliamo  indugiarci  suUe  avventure  per  le 
quali  il  Mercurio  era  passato  nel  secolo  decimosettimo, 
lino  allô  scorcio  del  decimottavo  ;  cronaca  di  odii  e  di 
amori,  di  cacciate  e  di  ritorni  che  si  succedono  e  si  so- 
migliano  ad  ogni  generazione  e  in  tutti  i  paesi.  Morgagni 
ricorda  (2)  come  negli  otto  anni  da  lui  vissuti  giova- 
netto.a  Bologna  studiando  medicina  (1698-1706),  non 
avesse  ne  veduto,  ne  udito  di  medici  che  adoperassero 
il  Mercurio  sotto  alcuna  forma  nella  Sifilide:  cosa  tanto 
più  singolare  nella  città  ch'era  stata  testimone  délie 
jftsta  di  maestro  Jacopo  da  Carpi,  grandissime  cerusico. 
Il  decotto  dei  legni  dominava  la  terapia  délia  Sifilide: 
Tacqua  stibiata  o  Acqua  del  Corso,  avea  la  sanzione 
del  Valsalva.  Cinquantaquattr*anni  dopo,  Morgagni  tro- 
vava  nella  stessa  città  il  Mercurio  tornato  agli  antichi 

(1)  Comm.  Tom.  V,  544. 

(2)  De  Ssd.  et  Caus,,  L.  LVIII,  §,  16  (1683-i77i). 
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niori.  Non  aitrimenti  a  Padova.  Le  decozioni  di  radici 
li  bardana,  di  mariibio,  di  scorze  verdi  di  noce,  non 
'aveano  potuto  esautorare;  i  successi  di  Vallisnieri  non 
irano  bastati  a  farlo  dimenticare.  Anche  i  più  diffidenti 
ion  esitavano  ad  invocare  dal  Mercurio  ciô  che  gli 
Itri  trattameriti  non  avean  potuto  dare;  era  l'ultima 
agiohe,  era  il  patto  che  si  stringevà,  ma  il  più  tardi 
)ossibile,  col  genio  del  maie.' 

Le  cognizioni  positive  dell'operare  del  Mercurio  non 
îresce vano  perô  in  ragione  del  crescere  dei  suoi  usi.Molto 
Lvrebbesi  potuto  raccogliere  dai  sifilografi  del  primo  se- 
!olo,  e  certo  qualcosa  di  meglio  di  quell'informe  Ana- 
oniia  spagùica,  seu  de  hydrargyri  natura,  proprietate, 
in'bics  et  usu,  che  Matthias  Unzer  pubblicava  nel  1620  : 
a  prima  délie  innumerevoli  monografie  di  cui  fu  scopo 
1  Mercurio,  e  che  concludeva:  Argentum  vivum  minime 
*sse  aceensendum  venenum,  Goraggio  dunque;  ed  Angelo 
5ilesio  tratti  pure  il  Mercurio  dolce  a  35  grani  per 
lose:  il  Mercurio  è  scagionato,  avvenga  che  puô. 

Non  era  perô  di  questo  avviso  I.  N.  Schippel  (1), 
1  quale  accennava  ciô  che,  del  reste,  altri  avea  prima 
ntravveduto,  ed  altri  comprovarono  dopo  dilui:  suntque 
mdem,  ut  mala  ipsius  Lttis  venustae,  multipUcia  itidem 
scilicet  Mercurialia),  Ne  andrà  molto  e  la  gran  tesi 
lell'antimercurialismo  piglierï  corpo  nelle  dimostrazioni 
li  Ludolf  e  di  Ritter,  seconde  le  quali,  atrocissima  luis 
miereae  symptomata  non  sunt  effectus  morbi^  sed  curae 
nercurialibus  institutae  (1747-1750);  ed  Howard  (1782) 
îd  Hensler  (1783)  seguiteranno  a  provare  che  il  Mer- 
îurio  ha  mutato  il  corso  e  le  forme  délia  Sifilide,  e 
ial  Mercurio  doversi  ripetere  le  gomme  e  i  buboni , 
•aramente  accennati  dai  vecchi  autori  (2). 

IX.  Intanto  Giovanni  Hunter  (1786)  segnava,  corne 
)gnun  sa,  uno  dei  più  memorabili  periodi  nella  storia 

{i)  De  um  et  ahusu  Mercurli  in  lue  venerca,  Disi.  inaiig.  1673. 
(2)  Comm.  XXXIII,  46  i. 
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scientifica  délia  Sifilide,  se  non  in  quella  del  suo  traita- 
mento.  Il  Mercurio  è  per  lui  il  grande,  il  vero  speci- 
fico:  senz^esso  la  SilBlide  non  puô  guarire;  gli  effetti 
del  métallo  suUa  costituzione  sono  sempre  in  ragione 
diretta  délia  sua  quantità  :  ma  al  suo  occhio  osservatore 
non  isfuggiva  la  parte  che  il  Mercurio  ha  nello  svol* 
gimento  di  non  poche  tra  le  più  gravi  forme  sifilitiche: 
non  gli  sfuggiva  Tazione  combinata  délia  sifilide,  dei 
mercuriali,  e  délia  predisposizione  individuale,  ai  danni, 
del  siûlitico.  H  concetto  di  una  malattia  mercuriale,  di; 
un  mercurialismo  costituzionale,  e  di  una  pseudo-siâlide 
di  una  sifilide  larvata,  acquistava  dalle  dottrine  di 
Hunter  un  nuovo  appoggio  e  una  maggiore  latitudine. 
La  febbre  mercuricde  di  Hahnemann  (1789) ,  Y  ère- 
thtsmtis  mercurialis  di  Pearson  (1800),  V eczéma  di  Bell, 
Vhydrargyria  di  AUey  (1804),  prélude vano  agli  studii 
più  noti  di  Mathias  (1810)  intorno  all'istoria  ed  alla 
natura  délia  malattia  prodotta  nel  corpo  umano  dal- 
Tuso  del  Mercurio,  nelle  sue  relazioni  colla  Sifilide. 
Ma  qui  appunto,  in  coteste  relazioni,  e  nel  modo  di 
studiarle,  il  Mathias  oflfcriva  troppo  facile  adito  alla 
critica,  la  quale  sotto  il  pretesto  délia  circoscrizione 
délie  sue  osservazioni  all'azione  del  Mercurio  in  sog- 
î?elti  sifilitici,  mirava  a  travolgere  i  fatti  certi  coi  dubbiij 
o  coi  non  sufficientemente  provati.  •  Mathias  ad  ogni 
«  modo  mérita  i  più  grandi  elogi  per  aver  saputo  di- 

•  stinguere  con   un  talento  insigne  gli  effetti  costitu* 

•  zionali  del  Mercurio  e  i  sintomi  deir  intossicazione 

•  sifilitica.  »  È  questo  il  giudizio  di  Graves  (1).  Un 
nuovo  impulse  era  dato,  e  nell'arringo  che  Mathias  non 
avea  che  parzialmeute  percorso,  discendevano  numerosi 
«[U  sperimentatori,  i  quali,  ancorchè  guidati  da  opposti 
iiitenti,  qualche  cosa  doveano  certamente  azzeccare. 

X.  Fergusson  (1813)  inaugurava  quella  lunga  e  contro- 
versa  série  di  sperimenti  intorno   al  trattamento  sem- 

(i)  Op.  cit.  T.  n,  p.  55i.  I 
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pUce,  senza  Mercurio,  délia  Sifilide-,  dove  lo  seguivano 
Roberston,  Rose,  Thomson,  la  scuola  di  Broussais,  Fri- 
cke,  Kluge,  Bonorden,  Oppenheim,  e  tant*altri  (1).  Cîhe 
cosa  si  volessero  costoro,  non  è  troppo  facile  dirlo  in 
poche  parole;  e  le  doduzioni  che  si  eredevano  in  di- 
ritto  di  tirare  da  quanto  aveano  osservato,  non  erano 
certo  mono  diverse  dalle  ragioni  per  cui  s'eran  fatti  a 
sperimentare  ed  osservare;  abbondavano  i  nemici  del 
Mercurio,  contenti  di  dimostrame  i  gravi, danni;  non 
mancavano  gli  indiflferenti,  inclinipiù  ch'altro  a  dimo- 
strame r  inutilità  ;  v' erano  gli  increduli  nei  rimedii  e 
nei  trattamenti  specifici,  beati  di  provare  che  le  sangui- 
sughe  e  l'acqua  di  gomma  li  valgono  tutti;  e  v'erano 
i  controstimolisti  più  beati  ancora  di  mostrare  che  i  sa- 
lassi  e  la  famé  non  la  cedono  per  niente  aile  sangui- 
sughe  e  all'acqua  sopradetta.  Il  Mercurio  non  avea 
mai  Visio  la  crociata  maggiore. 

Era  quella  perô  una  buonissima  occasione  di  cono- 
scere  una  volta  la  malattia  nelle  sue  forme  pure,  nei 
suo  decorso  naturale,  emanceppata  da  quel  tiranno  se- 
colare  di  Mercurio  che  non  lasciava  più  discernere  il 
suo  comando  dall'altrui  obbedienza;  di  conoscere  quali 
fra  gli  accidenti  imputati  alla  malattia  fossero  realmente 
propiii  di  essa,  quali  fossero  da  imputarsi  al  Mercurio, 
quali  infine  fossero  comuni  alla  malattia  e  al  rimedio. 
Si  conobbe,  si  accertô>  si  venue  ad  un  accorde  almeno 
su  tutto  questo? 

La  Sifilide  dimostrô  un'  altra  volta  (la  centesima,  la 
niillesima  forse)  la  sua  curabilità  o,  per  dir  giusto,  h\ 
sua  guaribilità  col  far  poco ,  col  far  nuUa,  come  coUo 
strafere  con  tutt'altri  rimedii  che  non  sieno  i  mercu- 
riali;  e  la  curabilità  o  guaribilità  spontanea  degli  acci- 
denti sifilitici  primarii  è  un  punto  di  dottrina,  sul  qualc 
non  è  più  lecito  nemmeno  il  dubbio. 

(I)  KussMAUL,  op.  c,  p.  22  e  seg.  —  Graves,  op.  C,  L.  LXIII 
eLXIV. 
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Ma  il  trattamento  semplice,  senza  Mercurio,  impediva, 
puô  impedire  Tevoluzione  ulteriore  délia  Sifiliie  co- 
stituzionale  î  Le  risposte  incerte  e  contradittorie  dei 
molti  non  tolserp  ne  tolgono  il  valore  délia  certezza 
a  quella  dei  più.  No,  nessun  trattamento,  sia  con  Mer- 
curio, sia  senza,  puô  salvare  dairulteriore  svolgiinento 
délia  Sifilide. 

Ma  se  si  ammette  che  il  trattamento  mercuriale  non 
sia  più  valido  di  qualunque  altro  a  prevenire,  non  si 
è  ancora  tocca  la  questione,  se  il  Mercurio  nella  Sifilide 
costituzionale  sia  più  atto  à  provvedere  o  ad  aggra- 
varla,  se  la  somma  dei  bene  superi  quella  dei  maie,  o 
questa  quella  dei  bene. 

La  lite  è  in  ponte,  o  piuttosto  la  confusione  è  dap- 
pertutto.  A  chi  appellarcene  ?  Ail' osservazione  clinica? 
Ma  la  Clinica ,  questo  giudice  corrotto  e  corruttibile, 
non  riflna  dai  responsi  delfici,  e  dopo  di  avère  per  un 
quarto  di  secolo  giuocato  a  meraviglia  di  ragioni  e  di 
statistidie  per  provare  o  lamentare  Tinutilità  o  i  danni 
dei  Mercurio  nella  Sifilide,  si  ricorda  dei  figliuol  pro- 
digo  e  délia  pecorella  smarrita,  e  lascia  in  abbandono 
i  novantanove  rimedii  antisifiïitici  per  recarsi  in  brac- 
cio  quell*uno,  fra  il  plauso,  ben  s*intende,  dei  nuovi 
Mercuristi  e  le  recriminazioni  degrincoreggibili  Antimer- 
curisti. 

Che  cosa  sperare,  diranno  questi  ultimi,  da  un  ri- 
medio,  Tazion  pura,  fisiologica,  dei  quale  noi  possiamo 
provare  essere  identica  a  quella  délia  Sifilide  ?  Si,  tutti 
i  fenomeni  terziarii  sono  il  risultato  dell'intossicazione 
mercuriale ,  sorgeranno  a  ripetere  Hermann  e  Lorin- 
ser  (1855-1859),  come  se  il  trattametito  semplice  non 
avesse  insegnato  nuUa.  «  No,  il  Mercurio  non  guarisce 
«  la  Sifilide,  dira  De  Baerensprung ,  ma  il  mercuria- 
«  lismo  che  subentra,  fa  scomparire  momentaneamente 
«  i  sintomi  délia  malattia.  Finchè  dura  Tazione  dei 
«  Mercurio ,  la  Sifilide  rimane   allô  stato  latente  per 

ricomparire^  in  seguito,  e  tanto  più  terribile  quanto 
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«  più  rintossicazione  mercuriale  avrà  indebolito  la  co- 
«  stituzione  dei  malati.   »  De  Baerensprung  non  segue 
perô  gli  Antimercuristi  fino  allô  loro  es'reme  conse- 
guenze.   «  S'andô  troppo  lungi,  segue  egli,  quando  si 
«   vollero  rannodare  le  lésion!  secondarie  e  terziarie  al 
«  solo  Merciu'io,  ricusando  loro  una  natura  sifilitica; 
«  tali  accident!  non  si  manifestano  mai  come  sola  con- 
«  seguenza  deirazione  mercuriale  :  essi  portano  del  re- 
«  sto  la  nota  caratteristica  deU'affezione  sifilitica  fon- 
«   damentale.  »  E  le  opinioni  m  qiiesto  punto  sono  cosi 
(liscordi  da  non  sapere  quasi  ciô  che  s'ahbia  ad  intendere 
per  sintorno  sechidario,   quale  per  terziario,   quaîe  per 
stfilitico,  quale  per  non  sifilitico.  Le  sono  parole  di  Vir- 
cliow  (1) ,  ed  amiamo  lasciarlo  parlare  un  altro  poco, 
affinchè  il  nostro  lettore  abbia  un'idea  più  chiara  dello 
stato  délia  questione,  o  meglio  del  come  la  trattino  gli 
uomini   délia   sua  levatura.  Virchow  dà  ragione  egli 
pure ,    sotto  certo  aspetto ,    a  coloro  che  concludono  : 
che  il  Mercurio  (come   Tlodio  e  il  reste)  non  puô 
guarire  la  Sifilide,  che  il  Mercurio  non  combatte  che 
1  sintomi,  ch'egli  rende  solo  la  malattia  latente.  E 
in  vero,  la  terapeutica  ordinaria  è  interamente  sin- 
tomatica  (sic).  No!  trattiamo  il  sarcocele,  Tirite,  le 
afifezion!  délie  ossa,  i  bubon! ,  e  una  volta  guariti, 
no!  facciamo   cessare  il  trattamento.   Poco  dopo  il 
malato  ci  ritoma:  un  nuovo  sintoma  più  grave  dei 
prim!  è  comparse.  Che  pensarne?  Che  fare? 
«  Gli  antimercuristi  dicono  :  non  solo  il  Mercurio  non 
(juarisce,  ma  è  desso  che  provoca  i  nttovi  sintomi.  Pro- 
movete  i  sudori  e  le  orine,  modificate  f  assimila zione  e 
la  niiPrizione ,  e  roi  arriverete  più  sicuramente  e  piii 
prontamente  al  vostro  scopo.  Quante  volte  non  s*esit6 
tra  mercuristi  ed  antimercuristi?...  Ma  a  che  var- 
rebbe  il   lasciarci  andare   un'altra  volta  a   coteste 
oscillazioni?  A  che  ci  servirebbero  Tesperienza  del 

(1)  la  Syphilis  constihitionnellej  p.  il. 
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passato  e  del  présente ,  i  tesori  délia  letteratura  e 
délia  tradizione,  se  ci  bisogna  tuttavia  pigliar  parte 
tra  mercurismo  ed  antimercurismoî  Non  saria  ben 
meglio  limitare  Tuso  del  Mercurio,  trovare  délie  ga- 
ranzie  contro  i  danni  incontrastabili  che  risultano  dal 
suo  uso?  * 

«  L*  esperienza ,  mille  volte  ripetuta,  ci  ha  provato 
che  gli  accidenti  più  gravi  délia  Sifilide  potevano 
essere  guariti  dall'uso  del  Mercurio.  Bisognerà  rifarci 
dal  provare  che  cotesti  fatti  esistonoî  Ci  si  oppone 
che  un  tempo  trattavasi  la  blenorragia  col  Mercurio, 
e  che  cessato  questo  modo  di  trattamento,  il  virus 
blenorragico  è  scomparso.  Giô  puô  essere:  ma  non 
s'è  pure  cessato  di  dare  il  Mercurio  nella  vera  Si- 
fllide,  e  il  virus  sifilitico  è  egli  scomparso  ?  A  causa 
perduta  s'è  sempre  tornati  al  Mercurio  :  e  perché  se 
n*è  forse  (?)  esagerato  Tuso,  non  bisogna  passare 
da  un  estremo  all'altro,  ma  piuttosto  studiarsi  di 
limitare  i  casi  nei  quali  il  Mercurio  è  indispensa- 
bile  (1).  »  E  benissimo  il  Graves:  il  msdico  prudente 
e  saviOy  nonpiiô  essere  né  mercurista  né  antimercuriMa  (2). 
Certo  che  in  questo  studio  délie  limitazioni,  ossia 
délie  vere  indicazioni  del  Mercurio,  la  Clinica  ha  di- 
ritto  ad  un  posto  principalissimo:  ma  quando  abbiani 
(letto  più  sopra,  che  lo  studio  délie  comunanze,  ossia 
degli  eflfetti  comuni  al  rimedio  e  alla  malattia,  dovea 
^mclar  di  conserva  a  quelle  délie  differenze,  noi  ab- 
biamo  alluso  ad  una  questione  di  metodo  non  solo,  ma 
di  principii,  la  soluzione  délia  quale  dovea  e  deve  eser- 
citare  la  più  profonda  influenza  sulla  Clinica  stessa. 

E  ijivqro,  non  è  forse  in  nome  déiVidentità  d*azione, 
degli  effetti  identici  délia  Sifilide  e  del  Mercurio,  che 
gli  odierni  antimercuristi  ne  condannano  l'abuso  non 
solo,  ma  Tuso?  Non  è  forse  in  nome  délia  simiUtudine, 

(1)  Op.  cit.,  p.vi88. 

(2)  Op.  cit.,  t.  n,  p.  G2i. 
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délia  somiglianzâ  d'azione  tra  il  rimedio  e  la  malattia, 
elle  i  seguaci  di  Habnemann  ne  approvano  Tuso,  ne 
tracciano  le  indicazioni,  e  ne  condannano  l'abuse  ?  Non 
è  forse  in  nome  di  una  specificttà  vaga,  indefinita,  in 
nome  di  un  empirisme  capace  di  tutte  le  conclusioni 
anche  più  opposte,  cbe  la  Clinica  vorrebbe  anoora  stu- 
diarsi  di  limitare  i  casi  nei  quaU  il  Mercurio  é  indispen- 
sabile^ 

XI.  Noi  non  vogliamo  anticipare  dei  giudizj ,  cbe  de- 
vono  scaturire  da  tutto  intero  il  nostro  Commente  alla 
Materia  Medica  pura  dei  mercxuriali:  ma  crederemmo 
di  venir  meno  al  nostro  assunto,  se  avessimo  a  tacere 
deUe  vicende  cbe  il  principe  degli  antisifilitici  dovea 
in  pari  tempo  traversarè  come  plenipotenziario  di  mezzo 
il  mappamondo  terapeutico.  Vicende  poco  dissimili,  ^ 
dir  vero,  da  quelle  cbe  abbiamo  vedute  e  cbe  non  gli 
tolsero  d*  essere  adoperato,  o  almeno  sperimentato,  in 
tutte  le  mdlattie  e  sotto  tutte  le  forme  (1).  Falck ,  verso 
il  flnire  dei  secolo  passato,  lo  proclama  va  utile  in  quasi 
tutte  le  malattie,  atto  a  prevenire  gli  effetti  di  quai* 
siasi  contagio;  e  Waltber,  non  sono  molti  anni,  non 
aveva  veduto  cbe  la  Clorosi  e  lo  Scorbuto ,  dove  il 
Mercurio  non  fosse  qualcbe  volta  applicabile  (2). 

«  Se  ne  togli,  cosi  scriveva  Habnemann,  le  emissioni 
«  sanguigne,  gli  eterni  purgativi,  l'abuse  delPopio  per 
«  calmare  i  dolori,  forzare  al  sonno,  e  moderare  la  diar- 
«  rea  o  gli  spasmi,  dei  cbinino  per  sopprimere  le  feb- 
«  bri  tipicbe  e  fortificare  nei  casi  dove  la  persistenza 

•  délia  malattia  e  Tesaurimento  délie   forze   procurato 
«  dai  trattamenti ,  sono  la  sola  causa  délia  debolezza, 

•  io  non  conosco  altri  mezzi  cbe,  in  mano  degli   allô- 
«  patici,  abbiano  contribuito  ad  abbreviare  tante  vite, 


(1)  Mer  AT  De  Leks.  Op.  c.  p.  387. 

(2)  M,  ihid. 
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più  del  Calomelano  e  del   sublimato,    deî  quali  fe 
tanto  caso  »  (1). 

«  I  nostri  libri  classici,    dice  Habershon 
cora  (2),  raccomandano  il  Mercurio  in  quasi 

malattie E  cosi  se  un  individuo  soffre  di  una  af- 

fezione  traumatica,  egli  è  mercurializzato,  affine,  ci  si 
dice,  d'impedire  lo  svolgimento  délia  cosi  detta  in- 
fiammazione;  v'ha  délia  cefalalgia,  talvolta  colpa  il 
cuore  impotente  a  propellere  il  Éangue  al  cervello 
(chè  vi  puô  essere  intehsa  cefalalgia  tanto  da  esauri- 
mento  quanto  da  replezione),  e  si  dà  il  Mercurio;  o 
il  sangue  gravita  nelle  vene  dell' utero,  del  retto,  o 
in  altre  vene,  e  il  Mercurio  si  adopera  a  liberarnele. 
ancorchè  la  condizione  possa  dipendere  da  esauri- 
mento;  un  individuo  è  aflfetto  da  pneumonite,  sia  pure 
da  lesione  esterna,  Mercurio  n'è  il  rimedio  :  da  rémora 
meccanica  del  sangue,  e  si  dà  il  Mercurio:  da  espo- 
sizione  al  freddo,  e  si  dà  il  Mercurio:  da  secrezioni 
ritenute,  o  da  alterazioni  del  sangue,  e  si  dà  il  Mer- 
curio: da  compressione  del  pneumogastrico  e  conse- 
guente  lesione  délie  sue  funzioni,  e  sempre* Mercurio, 
corne  se  le  perturbazioni  in  ogni  caso  fossero  identiche, 
per  quanto  varie  le  cause  perturbanti.  Noi  fummo 
spesso  testimonj  di  questo  inconsulto  modo  di  usare 
i  mercuriali,  e  dei  gravi  danni  che  ne  risultano...  » 
Se  un  compenso  poteva  essere,  inadeguato  certamente 
a  tanto  sagrificio  di  vite ,  quello  del  conoscere  meglio 
Tistrumento  del  bene  e  del  maie,  non  era  forse  ne  V  ul- 
timo  ne  il  più  piccolo  ;  e  se  le  nozioni  âb  tisu  in  morbis, 
durate  incertissime  finchè  il  Mercurio  erasi  guardato 
tra verso  la  Sifilide,  non  potevano  promettere  di  diventar 
chiare  ed  evidenti  finchè  guardato  attraverso  dei  fatti 
patologici  per  quanto  disformi,  non  è  men  vero  che  la 

(1)  Hahnemann,  Mat  Med,  Pur.,  HI.  26. 

(2)  Habershon  ,  On  the  injurious  effects  of  Mercury  in  th$  treatement 
o[  Disease.  London,  1860.  p»g.  2  e  23. 
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ripetizione  di  iina  gran  parte  di  fenomeni  puri ,  stra- 
nieri  a  tant'altre  malattie  trattate  coi  mercuriali,  dovea 
trovare  degli  abili  osservatori  che  ne  tenessero  conto, 
e  riferissero  con  sicurezza  a  ciascuna  causa  i  suoi  ef- 
fetti  particolari.  In  altre  parole,  l'uso  terapeutico  del 
Mercurio  non  poteva  nuocere  ad  una  cognizione  ab- 
bastanza  esatta  de'  suoi  effetti  puri,  e  V  abuso  dovea 
fino  ad  un  certo  punto  agevolarla 

Mathias  non  venue  assolto  dai  suoi  critici  per  aver 
concluso  ad  una  malattia  mercuriale,  da  osservazioni 
la  più  parte  instituite  su  individui  sifilitici  mercurializ- 
zati  ;  ma  anche  escludendo  quesfordine  di  fatti ,  il  mer- 
curialismo  acuto  e  cronico  compreso  sotto  il  nome  di 
malattia  mermriale  non  era  forse  agevolmente  dimo- 
strato  da  innumerevoli  fatti  d'ordine  diverso?  Se  noi 
non  possiamo  escludere  indistintamente  i  fatti  di  mer- 
curialismo  osservati  in  individui  malati,  tanto  meno  lo 
possiamo  quando  gli  archivj  délia  tossicologia,  la  let- 
teratura  del  mercurialismo  professionale,  e  gli  speri- 
menti  metodici  in  homine  sano  e  negli  animali,  ci  pos- 
sono  fornire  e  ci  forniscono  tutti  i  documenti  di  un 
regolare  processo,  quai  è  quello  che  dopo  Mathias  venue 
ripetutamente  intentato  al  Mercurio. 

Più  nota  e  più  degna  di  spéciale  menzione  era  la 
monografia  di  Dieterich  (1837),  già  da  noi  accennata 
nelle  avvertenze  bibliografiche,  il  quale  valendôsi  di 
tutti  gli  elementi  atti  a  rischiarare  e  risolvere  la  que- 
stione  di  una  malattia  mercuriale,  ne  divisava  un  40 
forme  diverse,  tra  acute  e  croniche.  C.  Ph.  Falck  (1855) 
non  iscostavasi  essenzialmente  da  esso  nella  distinzione 
délie  varie  forme  che  il  mercurialismo  suole  ofTerire  (1). 
Erano^  distinzioni  troppo  sistematiche  ?  Erano  ontolo- 
gismi  troppo  disformi  dalle  contingenze  pratiche  ?  Erano 
gruppi  di  fenomeni  troppo  arbitrariamente  accozzati? 
Il  decorso,  i  gradi,  e  la  concatenazione  dei  sintomi  del 

(1)  KussMAUL,  op.  c,  p.  Î6I.  e  «eg.  ..^ 
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mercnmlismo  «^mTi  fedelmente  traccîati,  e  potevan 
ess»lo?  La  sovercliia  credulità,  la  negligenza  délie  o 
servazîoni.  la  poca  critica,  in  una  parola,  non  macchi| 
vano  troppo  spesso  ono  studio,  ai  cui  meriti  reS 
non  T'ha  chi  non  ablna  reso  giustizia? 

Qaesto  ^  disse  e  si  ripetè,  sopratutto  dopo  che 
teoria  ddTîdentità  applicata  al  Mercurialismo  ed  al 
Sifilide  cosUtuzionale  riaccese  l'amore  deUe  indagini . 
questa  provincîa  délia  materia  medica  pura;  ma  s^ 
pregevoli  studj  di  Overbeck  e  di  Knssmaul,  V  uno  sj 
rimentando  sugii  animall,  Taltro  a^ungendo  di  mol 
a  quanto  sapevasi  intorno  al  mercurialismo  d^li  o{ 
raj,  poterono  modificare  in  qualche  parle  le  descrizio 
e  le  partizioni  di  Dieterich,  essi  non  valsero  certamei] 
a  farlo  dimenticare. 

Xn.  Una  malattia  mercuriale  conforme  disttnte  è  ciô  c 
nessuno  pu5  ricusarsi  ad  ammettere:  nessuno,  intendian 
di  coloro,  che  non  ignari  di  una  tradizione,  ne  scett 
di  cattiva  lega,  ne  osservatori  d'una  peggiore,  credj 
sero  di  erigere  in  tribunale  la  propria  esperienza, 
assolvere  un  rimediodicuidisconosconola  patogenes 
per  gratitudine  a  servizj,  a  successi  clinici,  che  il  n 
disconoscerla  avrebbe  potuto  rendere  e  più  frequei 
e  più  sicuri  e  più  splendidi. 

Ê  questa  una  délie  solite  e  délie  più  volgari  obb 
zioni  alla  realtà  dell'azion  pura  dei  rimedj  :  tanto  usar 
ed  abusarne  in  pratica,  e  cosi  pochi  gli  inconvenie 
ch'abbiano  ferito  i  nostri  sensif 

Il  Mercurio  non  poteva  sfuggire  a  quesfobbiezior 
le  malattie  medicamentose  ignorate  o  piuttosto  non  : 
pute  osservare  per  tanti  secoli,  non  potevano  sfiigg: 
aile  denegazioni,  a  cui  le  stesse  malattie  naturali  n 
avoan  potuto  sottrarsi.  Si  negô  o  si  dubitô  d'una  n: 
lattia  mercuriale:  ma  non  si  negô,  non  si  dubitô  d 
Tesistenza  stessa  di  una  sifilide  ?  Bernardo  Tomitano 
Capitolo:  A7i  Gallicm  morbus  sit  necne^  del  suo  Tn 
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tato,  scrivea:  t  Dicunt  nonnulli  haud  exstare  Gallicum 
«  morbum,  sed  esse  nostrorum  hominum  illusionem  quem- 
«  dam^  nam  quod  Gallicum  dicimus  ajunt  esse  diversas 
«  affectiones  qmbus  aetate  nostra  corpora  corripiuntur, 
«  forte  oh  depravatam  vivendi  nonnam  et  rationem  nos- 
•  trae  tempestatis.  »  E  si  era  nel  1563,  quando  la  sifi- 
lide  era  ben  lontana  dall'  aver  perduto  la  sua  prima 
intensità  e  la  sua  fisionomia  caratteristica  ;  e  la  per- 
suasione  di  non  pochi,  che  la  sifilide  fosse  una  illusione, 
una  invenzione  dei  medici,  non  era  men  viva  nel  1596, 
quando  Fantimercurista  Aurelio  Minadous,  nel  suo  trat- 
tato  de  virulenlia  venerea,  si  credeva  in  dovere  di  pro- 
vare,  Gallicum'  appellatum  morbum  nmi  esse  Chym^ericum 
mit  fictitium,  sed  verum  atque  realem.  E  per  tacere  dei 
secoli  seguenti,  che  ricalcavano  con  poche  variazioni 
le  pensate  buone  o  bizzarre  di  quell' originale  cinque- 
cento,  chi  non  ricorda  gli  sforzi  délia  sedicente  Scuola 
Fisiologica,  a  provare  la  non  esistenza  dei  virus  sifili- 
tico,  la  nessuna  spécificité  délia  malattia,  la  sua  subor- 
dinazione  al  mito  irritazione,  ai  giuochi  délie  simpatie, 
e  simili  vaniloquii  che  doveano  trovare  un  eco  troppo 
prolungata  anche  nel  nostro  paese?  (1). 

(I)  Nel  nostro  paere  è  ancora  in  qualche  onore  quel  Traltatodei 
soccorsi  terapeutici  di  Giacomandrea  Giaconiini,  do\e  il  Mercurio 
ha  un  posto,  e  il  primo  anzi,  tra  i  cosi  ôelii  ipostenizzanti  linfatico 
(jhiandolari.  Egli  è  antisifiiilico,  ma  come  lo  sarebbe  e  lo  è  qualunquo 
altro  anliflogistico;  e  se  vuol  essere  preferilo,  gli  è  perché  i  mercu- 
riali  valgono  potentissimamente  a  sciogliere  le  flogosi  più  pure  e  piû 
schiette  dei  vasi  linfatici  e  deUe  ghiandole,  e  i  Unfntici  e  le  ghiandole 
vanno  a  preferenza  affette  dalla  venerea  lobe  (Vol.  IV,  pag.  77). 
Aurea  semplicità  di  dottrine!  PerGiacoraini  le  fortunate  statisliche 
rlel  trattamento  senr^plice  sono  ancora  un  vangelo;  egli  le  cita 
(pag.  74-75)  e  le  rafforza  dei  successichesivantano  da  Tummasini  e 
dai  stioi  allievi  nella  sifilidCy  colsalasso  e  coipiù  semplici  rimedj  con- 
frostimolanti  (p.  7&).  Successi  illusorj  che  aveano  per  fonda mento,  come 
già  accennammo,  l'ignoranza  délia  curabilità  anche  spontanea  degli 
accidenti  prlmarj  dellà  siûlide.  Porter  narrava  (1857)  come  airepoca 
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Ma  Taccettazione  di  iina  malattia  mercuriale  non  iin- 
plica  al  certo  Taborrimento  sistematico  del  rimedio,  né 
giustiflca  le  moite  prevenzioni,  che  i  suoi  abusi  seppero 
irifondere  in  una  parte  del  volgo  medico  e  in  una  più 
grande  del  volgo  dei  malati. 

in  cui  i  chirurghi  militari  dell'esercito  ing'ese,  incoraggiatl  dalle 
osservazioni  di  Fergusson,  tornarono  al  trattamento  sempiice.  Rose, 
rnedico  délie  Guardie,  traitasse  tutte  le  ulcerazioni  délie  parti  ge- 
nitall  senza  mercurio.  Coteste  ulcerazioni  guarivano  benîssimo  ;  ma. 
in  média,  nel  corso  di  venli  mesi  dopo  Tinfezione  primitiva,  i  solda ti 
guariti  daU'affezione  locale  presentavano,  nellaproporzione  di  i  su  4, 
una  affezione  costituzionale  che  il  medico  curante  non  considerava. 
bisogna  dirlo,  come  siûlitica;  erano  perô  papule,  pustule,  macule,  dolori 
osteocopi,  ulcerazioni  alla  gola,  condilomi  alla  bocca  e  aile  labbra, 
sordilàj  alopecia,irite,  ecc.  (VJrchow,  La  Syphilis  p.  19,  nota  2).  Erano 
più  fortunati  Tommasini,*  Giacomini,  e  rispettivi  allievi, coi  salassi  e 
coi  più  semplici  rimedj  controstimolanti?  —  Il  Professore  padovano  con- 
fonde ancora  la  blenorragia  colla  siûlide  (p.  72),  e  le  sue  teoricbi 
hanno  il  privilegio  di  essere  proprio  sue,  nessun  siûlidologo  nostrale 
nù  straniero  avendole  trovate  non  che  degne  d'invidia^  ma  di  men- 
zione.  Naturalmente  Giacomini  si  ricusa  di  credere  in  un  mor5o 
mercurialef  che  è  la  più  sempiice  confulazione  dei  suoi  iposteaismi 
ghiandolari  :  ma  egli  dicf>  «,nche  che  il  morbo  mercuriaU  è  un'  in- 
venzione  di  Mathias.  E  la  febbre  mercuriale?  Come  accordare  la 
febbre  e  l'ipostenismo?  Impossibile:  dunque  si  taccia  di  Astruc,  di 
Van  Swieten,  di  Hahnemann,  e  di  tant*altri  inventori  di  febbri 
mercuriali,  e  si  ricantino  le  storie  stupende  di  coloro  che,  bevutu 
del  mercurio  metallico,  si  morirono  di  ghiado.  Se  il  Mercurio  dà  la 
febbre,  com'è  possibile  abbia  a  toglierla?  Giacomini  non  immagînava 
neppure  che  la  seconda  possibilité  dipende  appunto  dalla  prima, 
e  la  sua  insistenza  nel  ripetere  che  la  febbre  riegU  awelenamenti 
mercuriali  si  acutissimi  che  lenti  (p.  30)  manca  sempre,  accusa  cosî 
poca  pratica  di  Tossicologia,  d|i  far  proprio  senso  in  un  Farmacologn 
non  ùhe  in  un  Giacomini.  Vero  è  che  le  sue  cognizioni  storicbe 
sono  ad  un  livello  colle  tossicologicbe;  egli  dice  (p.  50)  che  Beren- 
(jario  da  Carpi  fu  primo  a  cimentarlo  (il  Mercurio)  in  una  dévasta- 
trice sifilide  che  invadeva  nelle  armate  di  Carlo  VIII,  specialmente  la 
ente.  Anacronismi  di  questo  peso  non  si  possono  gabellaro.   Non 
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I  fenomeni  puri,  specifici,  che  al  pratico  osservatore 
è  dato  di  rilevare  neirinfermo  trattato  coi  mercuriali, 
sono  caeteris  partbus,  assai  più  rari  e  più  difficili  a  di- 
scernere,  che  non  quelli  ofiferti,  poniamo,  dagli  Operaj 
in  Mercurio  o  dai  metodici  sperimentatori  in  corpo 
sano  :  su  questo  non  puô  cader  dubbio.  Ognun  sa  che 
Tazion  curativa  elide,  esclude ,  la  patogenetica;  e  mal- 
grado  rincertezza  e  T  erroneità  délie  teorie  e  délie  in* 
(iic^zioni  finora  prévalent! ,  son  troppi  i  casi  dove  il 
Mercurio  è  e  puô  essere  un  agente  curativo,  per  rima- 
iiersi  un  agente  patogenetico. 

D'altra  parte,  le  sostanze  medicamentose ,  compreso 
il  Mercurio ,  non  isviluppano  necessariamente ,  ne  in 
ogni  organisme,  ne  in  tutti  ad  un  modo,  la  lunga  série 
délie  loro  azioni  specifiche.  Quella  stessa  immunità  o 
refrattarietà  che  V  umano  organisme  rivela  talvolta  a 
tant'altre  cause  morbiflche,  endemiche,  epidemiche,  zi- 
motiche,  contagiose,  molto  più  facilmente  la  rivela 
a  fronte  di  una  causa  meno  uniformementa  operativa, 
qual'è  la  medicamentosa. 

TTa  pas  la  vérole  qui  veut:  non  è  sifilitico  chiunque 
vuol  esserlo  :  dice  un  proverbio  provato  dair  osserva- 
zione  quotidiana;  ne  ogni  ulcéra  indurata  è  inesorabil- 
mente  seguita  da  sifilide  costituzionale.  Altrettanto  va 
dette  délia  malattia  mercuriale  ;  non  Tha  chiunque  vuol 
averla,  sia  pur  maltrattato  a  dovere  con  qualsivoglia 
metodo,  preparazione,  e  dose. 

L'immunitàdeir  organisme  dalle  azioni  medicamentose 
non  è  perô  cosi  assoluta  che  una  qualche  série  di  fe- 
nomeni ,  conforme  la  predisposizone  individuale ,  non 

sappiamo  se  le  posteriori  edizioni  abbiano  provveduto:  ma  quella 
che  abbiamo  sott'occhi  (del  1836)  non  ci  permette  di  credere  che 
un  ammasso  di  tanti  assurdi  teoretici,  di  tante  f aise  interpretazi  on  i 
di  fatti  yeri,  e  di  troppi  fatti  veri  dissimulât!  pel  bisogni  délia  causa, 
possa  essere  ravvlato  per  bcne  senz'essere  per  cosi  dire  riplasmato 
da  ciina  a  fondo. 
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abbia  ad  essere  soUecitata  dall'  insistenza  délia  causa 
artificiale  :  corne  non  v'  ha  ricettività  o  disposizione  a 
risentirla  che  non  possa  crcscere,  esagerarsi,  fino  ail'  i- 
diosincrasia.  Récamier  citava  spese.o  il  caso  di  una  gio- 
vine  signera,  alla  quale  non  era  possibile  amministrare 
un  atomo  di  Mercurio  senza  vederla  presa  da  una  ri- 
sipola  assai  grave.  Cullerier  e  Lagneau  parlarono  délia 
risipola  prodotta  dal  Mercurio,  e  Tistoria  deiridrargiria 
è  concorde  neU'attestare  questo  fatto,  benchè  Tidrargiria 
assuma  più  spesso  la  forma  miliarôsa  ed  eczematosa  (1). 
Nondimeno  i  poco  versati  in  cotesta  storia  saranno  più 
disposti  a  credere  nel  caso  e  a  parlare  di  eccezioni 
senza  pur  sapere  di  regole. 

Noi,  diremo  con  Imbert-Gourbeyre,  non  crediamo  nel 
caso  :  «  v'ha  nelle  operazioni  medicamentose ,  dei  sin- 
«  tomi  fi*equenti  e  ordinarj  ;  ve  n'hanno  di  rari  :  e  in 
«  queste  specie  e  varietà  si  vuol  tener  conto  del  tempo, 
«  délia  dose ,  e  dell*  individuo.  Questi  fattori  diversi , 
«  colle  loro  molteplici  combinazioni,  riescono  ad  effetti 
«  svariatissimi,  i  quali  possono  far  concludere  in  pro 
«  del  caso  :  ma  seguendo  attentamente  una  lunga  série 
«  di  sperienze  fisiologiche,  non  si  tarda  a  ravvisarvi 
«  una  regola,  una  norma,  e  a  riconoscere  come  carat- 
«  teristico  del  rimedio  ciô  che  s*  era  tentati  di  mettere 
«  sul  conto  dell*accidente  e  del  fortuite.  »  Ne  Vïdiosin- 
vrasia  vuol  aversi  per  sinonimo  del  caso  individuale, 
tuttochè  due  parole  buonissime  si  l'una  che  T  altra  a 
mascherare  la  nostra  ignoranza  dei  fatti  :  comunque  si 
voglia  definire  Tidiosincrasia,  non  è  dubbio  ch«  per 
essa  «  Torganismo  è  spesso  più  incline  ad  una  dafci 
«  operazione  medicamentosa  più  rara  :  e  in  questo  caso 
«  la  rarità  divien  frequenza;  che  se  noi  avessimo,  dopo 
«  tutto ,  una  cognizione  compléta  di  tutti  questi    feno- 


(1)  Imbert-Gourbeyre.  Études  sur  la  Paralysie  arsenicale.  Art 
mdical.  Vol.  VJII,  p.  45. 
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«  meni ,    vedremmo   che  nuUa  v'  ha  d' assoluto  e  che 
«  qui  pure  Tunità  ama  svolgersi  nella  varietà.  » 

Ne  la  malattia  mercuriale  è  per  noi  una  unità,  ma 
un  complesso  di  forme  distinte,  le  quali,  per  quanto 
variamente  aggruppate  e  conserte  fra  di  loro,  ritraggono 
evidentemente  dalle  forme  nosologiche  più  note,  e  sono 
a   queste  comparabili. 

Noi  ora  non  ci  proponiamo  di  compilare  seccamente 
l'inventario  di  coteste  forme,  e  nemmeno  d'impelagarci 
in  una  revisione  critiea  e  formale  di  quanto  s' è  fatto 
e  rifatto  in  quesf  argomento  dai  chiari  ingegni  che  ci 
precedettero  :  non  ci  basterebbero  forse  ne  lo  spazio  ne 
le  forze.  Bensi,  mettere  in  rilievo  le  forme  patogeniche 
più  cospicue,  più  corredate  di  prove  délia  loro  entità, 
e  raccostarle  a  quelle  forme  di  malattie  <la  Sifilide  se- 
gnatamente)  contre  le  quali  io  stesso  Mercurio  venue 
adoperato  con  maggior  successo  dalle  scuole  mediche: 
questo  non  fu  fatto  ancora,  e  questo  ci  proponiamo  difare. 

Il  metodo  di  analisi  comparativa  ci  permetterà  di 
apprezzare  meglio  le  relazioni  (di  somiglianza  o  di  con- 
trarietà),  che  intercedono  fra  i  due  ordini  di  fatti  con- 
trapposti;  e  la  questione  di  principj  che  yi  è  compresa, 
speriamo  non  avrà  a  Lignarsi  di  un  metodo  che  pré- 
sume di  risolverla. 


CAPITOLO  SECONDO. 


AZIONE   GENERALE    DEI  MERCURIALI. 


I.  Sotto  il  nome  unico  di  fehbré  mercuriale^  ma  va- 
rie pel  significato  che  gli  autori  le  attribuirono,  per  le 
cause  che  la  sostengona  e  per  i  sintomi  che  la  distin- 
guono,  si  vuol  comprendere  una  perturbazione  del  cir- 
colo  e  délia  caloriflcazione,  non  rara  in  seguito  agli 
usi,  intemo  od  esterno,  del  Mercm^io. 

Astruc  notava  corne  effetto  délie  prime  frizioni  la 
febbre  continua  o  intermittente,  con  forte  calore  in 
bocca,  perô  senza  salivazione,  e  con  difficoltà  di  re- 
spire (1).  Van  Swieten  e  sopratutto  Hahnemann  de- 
scriVevano  una  febbre  mercuriale,  che  tutti  citano  &  pochi 
mostrano  di  aver  letto.  Non  era  già  una  specie  d"  av- 
velenamento  lento,  ne  Hahnemann  la  poteva  descrivere 
sons  les  couleurs  les  plus  sombres,  come  dicono  Merat 
e    De  Lens  (2),  dal  momento  ch' egli  considerava  la 

(1)  Qtmndoque  citra  graviorem  ullampemiciem  aeger  fehre  tentatur 
jwst  tertiam  quartamve  inunclionem,  contintia  vel  intermittente,  in- 
tensa  vel  remissa,  ecc.  qua  oris  interiora  impense  calent ,  salivaiio 
stipprimitur  vel  remittitur,  spiritus  aegre  ducitvr,  caeteraque  omnia  in- 
vfhuntur  symptom^ata,  quœ  fehris  propria  sunt,  tel  vulgaribus  tanto 
pejora,  quod  Mercurlus  per  diversa  loca  exitum  maliens  in  sanguine 
tttmultitetur.  Op.  cit.  tom.  I,  p.  329.  Astruc  pertanto  annoverava  la 
febbre  tra  gli  accident!,  anzi  tra  ledisgrazie,  infortunia  primi  stadii  * 
precisamente  il  contrario  di  Hahnemann. 

<l)  Op.  ciL  p.. 378. 
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febbre  mercuriale  corne  una  modiflca^sione  specifica  del- 
r  organisme,  corne  una  reazione  salutare  sollecitata  dal 
Mercurio  nel  paziente  sifilitico,  e  che  Tarte  puô  mode- 
rare  a  suc  grado,  variandone  le  dosi  (1). 

L'ardito  vitalista,  ancora  ortodosso,  ascoltato  ed  ap- 
plaudito,  condannando  le  perturbazioni  brutali  (saliva- 
zione,  sudori  profusi,  Aussi  d'orina,  diarrea),  anima  dei 
vecchi  metodi,  era  convinto  che  la  guarigione  deve  di- 
pendere  dalla  forza  dei  movimento  febbrile,  e  îion  dalla 
quantità  délie  evacuazioni,  sempre  più  jiocevoli  che 
utilî  (2):  febbre  la  quale,  quando  acuta,  dura  intorno 
a  quattro  ^orni,  e  non  ha  altra  crisi  che  la  scomparsa 
durevole  dei  sintomi  sifilitici  e  la  compléta  estmzione 
dei  virus  (3). 

«  n  malato  si  lagna  di  un  sapore  metallico  e  di  un 
cattivo  odore  che  lo  molesta  continuamente  :  borbo- 
rigmi  non  dolorosi  ma  sonori,  faccia  di  color  terreo, 
naso  affilato,  occhiaje  plumbee,  labbrapalMe;  infine 
il  malato  accusa  un  brivido  continuo  che  va  crescendo 
e  invade  poco  a  poco  le  parti  più  profonde.  Il  polso 
è  piccolo,  duro,  e  frequentissimo.  Tendenza  continua 
al  vomito,  avversione  a  qualunque  alimente,  segna- 
tamente  aile  cami;  cefalalgia  lancinante  e  premente 
che  predilige  Toccipite  e  la  radice  dei  naso.  Il  naso, 
le  orecchie,  le  mani,  e  i  piedi  sono  fireddi.  V'ha  délia 
sete  e  délia  costipazione.  Il  sonno  è  conturbato  da 
sogni  paurosi'e  appajono  alcuni  pochi  sudori.  L*ab- 
battunento  è  estremo  :  V  ha  un'  agitazione  e  un*  op- 
pressione  cosi  ansiosa,  che  il  malato  crede  non  aver 
mai  provato  nuUa  di  simile.  Gli  occhi  lucenti,  corne 
imbambolati,  corizza  continuo:  i  muscoli  dei  coUo 
rigidi  corne  nel   reumatismo:   la   lingua   coperta   di 

(1)  TrcÀté  des  Maladies  Vénériennes,  trad.  francese,  p.  103  e  2  3, 
3  624,  febris  mereurialis  acuta,  febris  merc,  lenta,  ecc, 

(2)  Pag.  lOo. 

(3)  Pag.  iOi. 
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•  pania  bianca.  Quando  tutto  va  per  bene,  il  malato 
«  risente  una  noja  dolorosa  nelF  inghiottire ,   un   dolor 

•  vivo  alla  base  délia  lingua ,  dai  due  lati  délia  gola, 

•  i  denti  gli  sembrano  molli  e  vaciUanti,  la  gengiva 
«  si  ritira  verso  la  radiée  del  dente,  diventa  fungosa, 
«  rossa,  sensibile  e  gonfla:  le  amigdale  e  le  ghiandole 

•  sottomascellari  si  tumefanno ,  V  alito  piglia  un  odor 
«  rancido  sui  generis ,  senza  aumento  délia  secrezione 
«  salivare  e  senza  diarrea  ne  sudori  profusi  »  (1).  Tal  è 
la  febbre  mercuriale  perfetta  e  favorevole,  seconde  la 
mente  di  Hahnemann,  p  piuttosto  seconde  le  sue  spe- 
rienze  e  le  sue  osservazioni  cliniche  (col  Mercurio 
solubile) ,  prima  che  la  scoperta  del  nuovo  principio 
tcrapico  Tobbligasse  ad  esperimenti  puri  <2). 

Noi  non  vogliamo  in  questo  luogo  dare  soverchia 
importanza  ai  risultati  di  quest'ultimi  (e  ne  dicemmo 
la  ragione),  come  non  ne  possiamo  accordare  moltissima 
ad  un  fatto  complesso  quai  è  la  febbre  mercuriale  os- 
servata  nei  malati,  e  ciô  che  è  più,  nei  sifilitici.  Tra 
i  vecchi  aforismi  pronostici  riguardanti  la  Sifilide,  va 
ricordato  anche  quest'altro:  Febris  Lui  venereae  super- 
veniens  morbtim  solvit  (3);  e  il  movimento  febbrile,  più 
o  men  accentuato,  tuttochè  senza  valore  critico,  accom- 
pagnato  da  dolori  erratici  o  fissi,  sempre  più  intensi, 
da  alterazione  délie  funzioni  digerenti,  da  imo  stato 
générale  d'indebolimento,  di  prostrazione  délie  forze,  e 
da  molt'altri  fenomeni  che  ora  non  importa  ricordare, 
ognun  sa  che  la  sifilide  costituzionale  per  se  stessa  li 
présenta. 

n.  Certo  è  che  tra  gli  effetti  mediati  o  secondari  del 
mercuriali,  da  qualsiasi  atrio  introdotti  nell'organismo, 

(0  Pag.  103-iOi. 

(2)  Per  la  febbre  mercuriale  pura,  prodotta  dal  solubile,  va  con- 
su'l^îla  la  Materia  Medica  pura,  dal  |  872  al  934  <versione  latioa). 

(3)  MoRGAGNi,  De  Sed.  et  Caus.,  Epist.  LVUI,  §  m, 
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a  dosi  moderato  ma  ripetute,  i  farmacologi  e  i  terapi- 
sti  concordano  nell'ammettere  la  comparsa  dopo  qualche 
tempo,  di  una  specie  di  movimento  febbrile  più  o  meno 
deciso;  il  calore,  la  sete,  la  trnspirazione  aumentano\ 
spesso  interviene  rimonnia,  una  agitazione  particolarc, 
talvoUa  congestiom  sanguïgne  nei  diversi  organi^  o  beii 
anco  emorragie...  Il  sangue  in  pari  tempo  diventa  coten- 
noso,  (fapparenza  infiammatoria...  Il  movimento  febbrile, 
talora  realmente  infiammatorio,  osservasi  sopratutto  negli 
individui  forti  e  plettorici  (1). 

Riassumendo  gli  eflfetti  sulla  circolazione  e  la  calori- 
ficazione  «  Tinfezione  mercuriale,  dicono  altri,  s'accom- 
«  pagna  di  un  malessere  notevole  e  di  un  acceleramento 
«  dei  polsi  facilmente  apprezzabile.  In  pari  tempo  la 
«  pelle  è  più  calda:  infine,  la  febbre  è  évidente.  »  (2) 

È  dessa  idiopatica  o  sintomatica?  L*  una  e  T  altra 
puô  essere  :  ma  forse ,  e  senza  forse ,  più  spesso  sin- 
tomatica délie  ben  note  lesioni  locali  che  il  Mercurio 
non  tarda  a  promovere;  perô  indipendentemente  da 
queste,  o  almeno  in  precedenza,  Talterata  crasi ,  V  au- 
mento  considerevole  di  fibrina  che  il  sangue  rivela  in 
sul  principio  deir  azione  mercuriale,  puô  dar  ragione 
dei  fenomeni  febbrili.  Pereira  descrivendo  Ta^/o^^/îsto- 
logica  dei  Mercurio,  dice:  il  sangue,  tratto  dalla  vena 
offre  lo  stesso  aspetto  {the  same  appearance)  che  suol  mo- 
strare  neïle  malattie  infiammatorie  (3).  Ne  Dieterich, 
Canstatt,  Falck,  Wunderlîch,  e  tant'  altri  (4) ,  esitano 
ad  annoverare  la  febbre  mercuriale  tra  le  forme  speciali 
dei  mercuriaUsmo. 

Noi  cominciamo  daU*  accostare  alla  condizione  fibri- 
nosa  dei  sangue,  creata  dai  mercuriali,  quella  molto  si- 
mile  che  la  Sifilide  suol  creare  nel  sangue  délie  sue 

(1)  Mer  AT,  DE  Lens  Op.  cit.  p.  377,  388. 

(î)  Trousseau  et  Pidoux,  Traité,  ecc.  T.  I,  p.  170, 

(3)  Mmfly  H(m.  Rev„  Vol.  VI.  p.  35i, 

(4)  KUSSMAUL,  p    287. 
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vittime.  «  L'aumento  délia  flbrina  nel  sangue  dei  sifi- 

•  litici  ci  dà  una  spiegazione  molto  soddisfacente  délie 

•  proprietà  organizzatrici  délia  diatesi  siôlitîca  ad  una 
«  cert'epoca  délia  sua  esistenza.  Cotesto  aumento  quan- 
«  titati vo  délia  fibrina ,  V  analisi   chimica  ce   V  ha    di- 

•  mostrato  in  una  proporzione  abbastanza  considere- 
«  vole  (Grassi).  E  d'altra  parte  rindurimento  dell'iilcero, 
«  indurimento  fibrinoso  che  in  certi  casi  acquista  un 
«  voliune  tanto  notevole,  le  periostosi,  le  esostosi,  i 
«  tumori  gonunosi  sviluppati  nello  spessore  délia  pelle 
«  o  dei  visceri,  non  son  esse  altrettante  prove  dell'  au- 
«  mento  délia  fibriiia  portata  in  volta  dal  sangue?  »  (1). 

III.  Ma  pochi  certamente  hanno  bisogno  che  noi  ri- 
cordiamo  un  punto  di  storia,  anzi  un  luogo  comune 
di  pratica,  quai  è  quelle  dell'uso  e  dell'abuso  dei  mer- 
cutiali  nelle  febbri  infiammatorie ,  e  per  dir  tutto  in 
brève',  in  ogni  e  qualunque  malattia  dove  V  elemento 
infiammazione  entri  per  qualche  cosa. 

«  Fernelio,  ragionando  dei  perché  il  Mercurio  an  esti 
«  il  movimento  febbrile,  diceva  essere  per  la  sua  virtù 

•  narcotica,  la  quale  lo  rende  capace  di  sopire  qtialsiasi 
«  dolore,  d'arrestare  le  enwrragie,  e  di  temperare  Tardore 
«  e  Tacredine  délia  bile.  V*ha  dunque  una  qualità  feb- 

•  brifuga  nel  Mercurio?  »  domandavasi  il  Ramazzini  (2). 
Moreali^sosteneva  essere  il  Mercurio  specifico  in  tutte 

^e  febbri,  anche  le  etiche  (3).  N.  D.  Falck  lo  preco- 
nizzava  al  principio  di  tutte  le  febbri  corne  atto  a  rime- 
diare  in  pari  tempo  alïirritazione  nervosa,  aW  ostruzione 


(1)  Zambaco,  Des  affections  nerveusesy  ecc^  p.  49.  —  Scarpa  nella 
sua  opéra  sugli  aneurismi,  afferma  che  gli  individui  chesoffrironodi 
lue  yeçerea  sono  specialmente  predisposli  airulcerazione  e  disorga- 
nizzazione  délie  loro  arterie.  Quin,  On  Mercury  y  p.  432. 

(2)  Op.  cit.  p.  31-32. 

(3)  Comrn.  I,  p.  2  0  e  seg. 
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degli  organi  ed  alVacrimonia  degli  umori  (1).  Watson 
ai  di  nostri  è  proolive  all'idea  che  il  Mercurio  tenda 
ad  equilibrare  (to  equalize)  la  circolazionr,  che  facendo 
si  che  il  sangue  sia  distribuito  in  maggior  quantità  del- 
Vordinario  sopra  parecchie  superficie  ad  un  tempo,  egli 
riesca  ad  ovviare  pro  tanto  alteccessiva  congestione  od 
accnmulazione  in  un  solo  organo  (2). 

Ma  se  mettiamo  da  parte  le  vecchie  e  nuove  idéo- 
logie piretologiche ,  per  domandarci  corne  mai  un  ri- 
medio  deUa  natura  del  Mercurio,  per  se  stesso  eminen- 
temente  irritante  (3),  generatore  di  processi  inflammatorj 
acuti  e  cronici  in  tutte  le  provincie  delFumano  micro- 
cosmo,  possa  essere  veramente  quel  prezioso  antiflogi- 
stico  (4),  queU'  abile  pompiere  di  tutti  gli  incendj  orga- 
nici  possibili  ed  impossibili  che  lo  si  voile  da  oltre 
mezzo  secolo  in  quà ,  V  imbarâzzo  délia  risposta  non 
sarà  probabilmente  nostro. 

'  IV.  Le  contradizioni  dei  risultati  pratici  non  iscar- 
seggiarono  mai ,  nemmen  qui;  si  credette  e  si  crede 
per  esempio,  che  il  Mercurio  valga  sopratutto  ad  im- 
pedire  Teffusione  di  linfa  e  a  procurarne  Tassorbimento. 
Diciamolo  colle  parole  di  Watson:  «  La  grande  virtù 
«  terapeutica  del  Mercurio  si  è  quella  deir  arrestare, 
«  moderare,  o  impedîre  del  tutto  V  eflfusione  di  linfa 
«  coagulabile;  d'imbrigliare  T  infiammazione  adesiva;  e 
«  se  noi  potessimo,  la  nostra  volta,  imbrigliare  e  limi- 
«  tare  sempre  l' influenza  dello  stesso  Mercurio  ,  egli 
«  sarebbe  un  rimedio  più  prezioso  ancora.  »  Pur  troppo, 
risponde  Habershon ,  bisogna  convenire  nella  verità  di 
questa  seconda  proposizione;  ma  quanto  alla  prima,  il 

(4)  Falck,  a  treatise  on  the  médical  qiiaUUes  of  Mercury  j  ecc, 
Merat,  p.  369,  394.  Gomm.  XXTIJ,  50i. 

(2)  Habebshon,  Op.  cit.  p.  18. 

(3)  Mer  AT,  ft  c,  p.  393. 
(i)  Id.  IbiJ. 
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disinganno  è  bene  spesso  maggiore  deir  aspettazîone. 
Invece  d'arrestarsi,  noi  abbiamo  assai  soventi  veduto  cre- 
scere  refftmone  di  Unfa  durante  la  sua  azione  (1).  E 
altrove  :  noi  abbiamo  veduto  nella  pleurite  acuta  f  effusione 
andar  crescetido  a  misura  che  amministravasi  il  Mercurio, 
e  se  non  fosse  stato  sospeso^  egli  avrebbe  probabilmente 
ammazzato  il  paziente  (2). 

E  invero  se  l'antiflogistico  Mercurio  è  capace  di  in- 
fiammare,  non  sapremmo  chi  o  che  cosa  abbia  ad  im- 
pedirgli  di  giungere  flno  aile  naturali  conseguenze  délia 
sua  stessa  infiammazione,  e  meno  ancora  ad  impedirgli 
Taggravazione  temporanea  o  fatale  délie  presistenti,  so- 
pratutto  quando  il  Mercurio  si  tratta  a  mo*  délie  vecchie 
scuole,  a  dramme,  a  oncie,  a  libbre,  se  occorret 

V.  Noi  abbiamo  detto  da  principio  che  il  nome  di 
febbre  mercuriale  non  esprimeva  per  tutti  la  stessa 
cosa.  Dieterich ,  per  esempio ,  distingue  va  due  forme 
di  febbre  mercuriale:  una  Febris  erethica  s,  salivosa 
s.  sialagoga,  che  précède  ed  accompagna  la  stomatite, 
la  salivazione ,  e  il  gastricismo  :  ed  una  Febris  adyna- 
mica ,  ricalcata  suUo  stesso  modello  che  gli  inglesi 
Pearson ,  Marshall  Hall ,  e  Gonwell  denominavano 
erethismus  mercurialis. 

Questo  stato  d'eretismo  puô  succedere  al  febbrile  che 
abbiamo  descrîtto,  o  puô  dichiararsi  a  tutta  prima,  con- 
forme a  spéciale  disposizione  degli  individui.  Pearson 
che  Ira  i  mercurializzati  di  Lock  Hospital  avea  visto 
morirne,  senza  trovare  nel  cadavere  lesioni  sufQcienti 
a  render  ragione  délia  morte ,  descriveva  uno  stato 
anteriore  caratterizzato  da  pallore  del  volto ,  perfrige- 
razione ,  inquietudine  générale ,  gemiti  e  sbadigli ,  re- 
)>pirazione  accelerata,  senso  di  stringimento,  di  angoscia, 
di  tumulte  ai  precordj,  polsi  piccoli,  céleri,  e  spesso 

(1)  iiABEPxSHox,  op.  cit.  p.  18. 

(2j  Id.  Ibid.  p.  20. 
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intermittenti,  tremiti  parziali  e  generali,  una  tendenza 
decisa  alla  sincope,  una  depressione  sempre  maggiore 
délie  forze;  lo  sforzo  di  muoversi,  di  star  ritto,  seguito 
da  deliquio  :  i  quali  sintomi,  quando  riuniti  nello  stesso 
individuo  ed  arrivati  ad  una  certa  intensità,  erano 
qualche  vclta  forieri  di  una  morte  improvvisa,  occa- 
sionata  da  cause  insignificanti,  quai  sarebbe  un  movi- 
mento  accelerato,  un  più  rapide  cambiamento  di  po- 
sizione  nel  letto,  ecc.  (1).  Bateman,  sottopostosi  ad  un 
principio  di  frizioni  mercuriali  per  scongiurare  un  in- 
cipiente  amaurosi,  osservava  in  se  stesso  e  descriveva 
cotesta  forma  di  eretismo  con  predominio  dei  fenomeni 
cardiaci  e  respiratorj ,  preceduti  perô  da  movimenti 
febbrili  (2).  Ma  sarebbe  un  troppo  singolare  privilegio 
dalla,  medicina  se  il  fatto,  ancorchè  unico,  non  avesse 
a  risolversi  in  ispie^azioni  multiple.  Perciô  Marshall 
Hall  ravvisava  una  straordinaria  analogia  tra  Teretismo 
mercuriale  e  gli  eflfetti  délie  gravi  perdite  di  sangue: 
Schônlein  congetturava  essere  V  eretismo  una  cardite  : 
Canstatt  un'acuta  anémia,  meglio  designabile  coi  nomi 
di  Anémia  mercurialis,  o  torpor  mercurialis  acutus  :  opi- 
nione  accettata  da  Wunderlich  e  da  molti  altri.  Diete- 
rich  neir  eretismo  di  Pearson  leggeva  una  imperfetta 
descrizione  deWa-Febbre  mercuriale  adinamica.  Overbeck, 
che  fa  del  mercurialismo  una  questione  générale  d'a- 
nemia,  cerca  la  causa  mortis  in  un  edema  acuto  dei 
centri  nervosi.  Kussmaul  considéra  Teretismo  di  Pearson, 
Bateman,  ecc.  corne  uno  stato  complicato  da  un  insch 
Uto  indeholimento  del  cuore ,  ma  tra  la  cloro-anemia  e 
Teretismo  mercuriale  egli  non  vede  un  necessario  le- 
game ,  anzi  una  non  infrequente  indipendenza  egli  os- 
serva  negli  operaj  affetti  da  mercm*ialismo  costituzionale, 
i  quali,  tuttochè  nel  primo  stadio  délia  malattia  pre- 
sentino  d'ordinario  tino  stato  somigliantissimo  alla  cloro- 

{{)  Kussmaul,  p.  267. 

(â)  Habershon,  p.  12,  Kussmaul,  p.  68,  266. 
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anémia,  possono  in  seguito  non  presentare  che  uno 
stato  d'  eretismo  ;  e  questo ,  crescere ,  confondersi  col 
tremitomercuriale,  dar  luogo  a  moltissime  nevrosi,  ben- 
chè  i  fenomeni  cloro-anemici  diminuiscano  o  œssino, 
ed  anzi  a  misura  che  diminuiscono  (1). 

Ognun  vede  che  V Eretismo,  considerato  a  questo  modo, 
non  ha  molto  a  vedere  coUa  febbre;  e  certo,  una  azione 
specifica  e  contemporanea  sul  centro  circolatorio,  sul- 
l'innervazione  générale,  e  sulla  crasi,  variamente  com- 
binata  nei  divers!  individni ,  puô  dare  una  risultante 
che  non  sarà  simile  che  a  se  stessa.  Ciô  sia  dette 
senza  detrimento  délie  comparazioni,  legittime  nei  cas! 
speciali,  e  che  i  citati  autori,  non  escluso  Dieterich. 
si  credevano  di  poter  instituire,  applicando  dei  nomi 
nosologici  a  diversi  gruppi  di  sintomatologia  mercuriale. 
Quello  di  fehbre  adinamica  non  ha  men  ragione  di 
essere  e  di  nomarsi,  che  Taltro*  di  cloro-anemia,  o  Taltro 
di  cardite ,  o  V  altro  ancora  di  straordinario  indeboU- 
metito  déllo  stesso  muscolo  cavo  ;  e  il  carattere  adi- 
namico  è  senza  dubbio  eminente  nei  cosi  detto  preti- 
srao  mercuriale. 

VI.  Se  noi  diremo  che  non  v*ha  malattia  che  abbia 
portato  o  porti  il  nome  di  febbre,  la  quale  non  sia 
passata  sotto  le  forche  caudine  di  un  trattamento  mer- 
curiale, avremo,  se  non  altro,  evitato  if  fastidio  di 
una  nomenclatura  senza  costrutto.  Assottigliato  di  tanto 
il  numéro  délie  febbri  essenziali,  subordinato  l'effetto, 
l'espressione  comune,  alla  varietà,  alla  moltiplicità  délie 
cause,  noi  non  potremmo  seguire  una  comparazione 
r^^ionata  colle  forme  febbrili  proprie  del  mercurialismo, 
senza  subordinare  anche  queste  aile  lesioni  varie  e  mol- 
teplici  che  le  sostengono,  e  che  dovremo  ordinatamente 
studiare  in  processo.  Il  Mercurio,  si  dira,  ingenera  una 
febbre  adinamica,  o  per  lo  meno  i  suoi  fenomeni  adi- 

(i)  KUSSMAUL,  p.  266,  270. 


namkû  scmo  mcoTitrastaiiil:  :  or  romt  Ta  chr  nellc  f(h- 
bri  admamifâie ,  can  sintomi  pa];sditic.i .  il  caUiind«iiu> 
conti  dei  sucoessî  cosd  s^siendidi?  il  PeiriK-  noJie  feh- 
bri  «stfgniiAft,  màligiie.  nervise,  sopoKKîe,  torpîdiît,  nn^ 
cose,  tifoidee,  acsc  rutilità  àtû  mercunali  non  e:rft  |ut<4)i 
in  dubtno  nemmen  da  coloro  che  non  ignar^xniict  te 
altora&om  dei  liguidi.  le  ksioni  de!  toho  int^^sdiiudo, 
le  pro&mde  TnodifîfgpioTiî  ai^ranicoTitalî.  ddlo  qndli 
vedremo  il  Ibrcsmîo  easer  capaase  su  }iaro  deite  <4<^<^<V) 
febbii  contre)  le  qnali  era  inTocalo  ?  ljiv<vcaTit>;i  nrtte 
febbri  eratlâTe,  dml  il  Mercnrio  di  qmœte  craziOTii  Mv 
brili  noD  è  generakire  ?  NéDe  marasmoticbot.  ncll^  ool- 
liquative,  neUe  etîdie ,  ma  il  ixiercimalismo  iKm  è  i)n 
semenzaio  di  afièDoni  tobesncolui,  di  de^^csnerazioni  or^ 
ganidie  ?  &«Te  :  noi  sc^^ainùamo  le  f^eàtcrdilà  v^f^gho. 
indeterminate,  a  boiefido  dd  &tti  spectali  die  lo  ccy&t^ 
prendono  e  le  rischiarano, 

vn.  Ma  non  è  ona  generalità  Taga  ed  indetormiuatn 
quello  stato  partioolare  che  gli  autori  dosigtiarono  col 
nome  di  dtscrasia,  di  cadiessia^  di  cûtockpmay  di  scûi^ènh^ 
mercuriale  (2).  Non  riferiremo  le  conclusion  l,  un  po* 
discrepanti,  intomo  aile  mutazioni  cui  soggiace  il  It^ 
quido  sanguigno  in  corso  di  mercurialismo  (3).  lUichhoint» 
giudice  competentissimo  in  queste  matcrie,  confessa  cho 
le  indagîni  fatte  fine  ad  ora  non  condussoro  ad  ftlcun 
rîsultato  positive  (4).  Ciô  non  toglie  cho  gli  nutorl  dl 
materia  medica  e  terapia,  ormeggiando  il  voroKtmiln  o 
il  probabile,  e  concludendo  dal  complcHHO  «Intottitttlco, 
ci  assicurino  che  «  dopo  qualche  tempo  ohn  «'  nmi  dnl 
«  Mercurio,  la  nutrizione  générale  resta  ofTnwrt,  il  «jin- 
«  gue  diventa  .più  nero ,   più  venoso ,   mon   mîuh  \(i 

(1)  Fhask's  Magaz.^  Bd.  I,  p.  321.  —  Mcrat^  390* 

(2)  KussxAUL,  p.  335. 

(3)  Id^  p.  909,  DOU  4. 

(i)  Ltkrh  d.  ArsneimUtellehre,  i9ii9f  p.  974. 
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«  coagulazione  délia  sua  fibrina,    cresciuta  la  relativa 

«  quantità  di  siero,    diroinuiti  i  globoli  rossi,  e  il  pa- 

«  ziente  pallido,  smunto,  allampanato.    I  suoi   tessutî 

•  perdono  la  propria  tonicità,  i  suoi  musculi  diventano 

«  flaccidi,  la  sua  energia  va  diminuendo,  e  il  suo  sistema 

«  nervoso  indebolendosi  »  (1).  Il  Mercurio,  dicono,  non 

pareggia    Tentrata    colPuscita;    questa  cresee,    quella 

è  chiusa.  Pereira  lo  classifica  ira  gli  spanemici;    voca- 

bolo  che  esprime  uno  dei   caratteri  délia  sua  azione, 

quello  d'impoverire  il  sangue  ;  il  che  non  vieta  a  Dun- 

glison  di  battezzare  il  Mercurio  col  nome  di  eutrofico,  os- 

sia  di  promotore  délia  miglior  nutrizione  possibile  (2). 

Goiitradizioni  non  rare  appo  le  vecchie  scuole,  le  quali 

]>or  giudicare  di  un  rimedio   non   sanno  mai  da  quai 

parte  farsi,  se  dalla  sua  azione  pura  o  dalla  curativa. 

Ija  tendenza  del  Mercurio  a  consumare  le  rendite  e  il 

capitale,  è  da  esse  utilizzata,  come  tutti  sanno,  in  lar- 

ghe  proporzioni,  a  riassorbire  effusioni  sierose,   a  flui- 

tlificare  prodotti  morbosi  di  vecchia  o  di  nuova  forma- 

zione.  «  Ma  quante  volte  invece  il  prodotto  morboso 

«  diventa  più  abbondjmte  e  in  pari   tempo   meno  or- 

«  ganizzato,  a  niisura  che  la  nutrizione  è  comproraessa 

«  dai  mercuriali?  Noi  ne  abbiamo  troppe  prove:  »  diee 

Habershon.  E  non  facciam  fatica  a  crederlo,  riflettendo 

<la  un  lato  aile  spietate   saturazioni  idrargiriche  délia 

vecchia  scuola,  dalPaltro  alla   disposizione  agit  infiltra- 

menti  sierosi,  ait  anasarca,  aW  idroemia,  ingenerata  dal 

Mercurialismo  (3).  Non  incresca  al  lettore  qualch'altra 

citazione,  anche  a  rischio  di  alcune  ripetizioni.  «  L'av- 

«  velenamento   lento,  efifetto  dei  mercuriali  continnati 

«  troppo  a  lungo,  e  sopratutto  in  dosi  non  abbastanza 

«  calcolate...  si  ri  vêla  dapprima  colpallore,  Tindebo- 

«  limento,  il  dimagramento,   in  una   parola,    con  una 

(F)  Habershox,  Op.  cit.,  p.  5. 

(2)  Id.  Ibid.,  p.  16. 

(3)  Habershon,  op.  cit.,  p.  13. 
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«  dîmiiiuzione  considerevole  délia  nutrizione,  masche- 
«  rata  qualche  volta  da  una   gonfiezza  (boufissure)  ge- 

•  nerale.  Il  sangue  perde  poco  a  poco  il  suo  colore  e* 
«  la  sua  consistenza;   una  specie  di  diatesi  venosa,  e 
«  più  tardi  una  tendenza   decisa  agit  spandimenti  lin- 

<  fatici,  si  va  pronunciando:  in  pari  tempo  sopraven- , 
€  gono  tremiti  involontarii  e  una  specie  di  paralisi  ;  una 
«  febbre  lenîa,  uno  stato  cachettico  particolare,  assomi- 
«  gliato  da  alcuni  autori  allô  stato  scorbutico,  puô  final- 
«  mente  troncare  la  vita  del  malato.  Quasi  sempre,  in 
«  questi  casi,  si  rinvengono  nel  cadavere,  o  traccie  di 
«  gastro-enterite  cronica ,  o  lesioni  polmonari ,  o  afFe- 
«  zioni  cerebrali:   e  allora  erano  generalmente  coesi- 

•  stiti  0  dolori  all'epigastrio,  agli  intestini,  o  diarrea,  o 
«  dissenteria ,  o  tosse ,  o  infine  qualche  affezione  ner- 
«  vosa  0  mentale  »(1).  Trousseau  e  Pidoux,  parlando  délia 
dissoluzione  dd  sangue  prodotta  e  resa  évidente  dairabuso 
del  Mercurio,  soggiungono  che  in  processo,  le  palpebre 
s'infiltrano,  la  faccia  si  tumefà  leggermente,  le  gambe  si 
{fonfiano  e  i  malati  non  tardano  a  cadere  in  uno  stato 
/tanasarca  générale.  Ne  tardano  a  mostrarsi  tutti  i  sin- 
tomi  che  accompagnano  (f  ordinario  la  liquefazione  del 
sangue  :  le  palpitazioni,  la  dispnea,  e  le  diverse  perturba- 
zioni  funzionaîi,  conseguenze  necessarie  del  contatto  di 
un  sangue  alterato  cogli  organi  (U), 

VIII.  E  che  a  dispetto  degli  erramenti  posologici,  i 
mercuriali  abbiano  non  di  raro  trionfato  di  queste  stesse 
condizioni  patologiche  ch'  egli  è  atto  a  simulare ,  nol 
negheremo  noi.  Perché  il  mercurio  induce  uno  stato 
somigliantissimo  alla  cloro-anemia,  dovremo  contraddire 
Walther  che  in  qualche  caso  di  cloro-anemia  V  avea 
veduto  utile  rimedio?  Perché  Crampton  narrava  del- 
ridrope-ascite  prodotta  dal  calomelano,  ricuseremo  fede 

(i)  Merat,  de  Lkns,  p.  379. 
(i)  Op.  cil.,  T.  I.,  p.  «8V. 
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ad  una  tradizione  che  lo  considéra  un  egregio  rimedio 
deiridrope  sotto  tutte  le  forme,  cominciando  dall'  asci- 
tica  ?  (1  )  Ma  d' altra  parte,  corne  accettare  questi  fatti 
ugualmente  certi,  e  non  respingere  i  vecchi  principii 
ugualmente  assurdi  ?  Corne  ammettere  che  la  cachessia 
mercuriale  sia  simile  alla  sifilitica,  e  tuttavia  sostenere 
che  Tima  egclude  T  altra  in  virtù  di  ima  contrarietà 
ipotetica,  e  non  di  una  somiglianza  reale  ?  Gitiamo 
Graves.  «  È  un  fatto   incontrastabile   che  il  Mercurio 

•  amministrato  ad  una  persona  sana,  ruina  poco  a 
«  poco  la  sua  costituzione  e  distrugge  la  sua  salute. 
«  GU  opérai  délie  minière  di  Mercurio  ci  oflfrono  una 
«  deplorabile  dimostrazione  di  questa  verità,  e,  cosa 
«  ben  più  note  vole,  la  cachessia  mercuriale  cosi  prodotta, 
t  somiglia,  sotto  molti  aspetti,  alla  cachessia  sifilitica. 

•  Dimagramento,  sudori  notturni,  dolorî  osteocopi,  no- 
«  dosità  e  carie  délie  ossa,  eruzioni  ed  ulcère  cutanée, 
<  arrossamento  e  ulcerazioni  alla  gola,  perdita  dell'^ap- 

(\)  Trink's  Handh,  p.  216.  —  Gmelin,  p.  214-215-216.  —  •  I  mer- 
curiali,  a  motivo  dell'azione  spéciale  loro  attribuita  sal  sistema  as- 
sorbente,  furono  spesso  raccomandatl  contro  qaesto  génère  di  affe- 
zioni,  corne  si  dira  a  proposito  délie  flemmasie  cerebrali,  délia  pieu- 
File,  délia  péritonite,  délia  febbre  puerpérale,  cause  fréquent!  di 
spandimenti  di  linfa:  ma  sembrano  controindicati  negli  iodividai 
d'età  avanzata,  molto  indeboliti,  disposti  allô  scorbuto,  e  fors'anco 
Helle  idropisie  veramente  essenziali  e  passive.  «  Merat,  p.  403.  Ci- 
tiamo  senza  commenti,  che  verranno  a  niiglior  luogo:  ma  perché 
non  avremo  a  Intrattenerci  a  lungo  su  cotesta  forma  sintomatiet 
di  spandimento  sieroso,  che  noi  intendiamo  subordinare,  corne 
eemmo,  al  fatto  spéciale,  od  aile  sue  cause,  ci  si  permetta  di  so 
giungere  che  da  questo  lato  la  tradizione  terapeutica  dei  mercuria 
comunque  generica,  anzi  forse  per  questa  ragione,  è  più  che  m 
împonente.  Il  Calomelano  neiridrope,  massime  da  ostruzioni  (sicj 
u^«avasi  da  Paracelso,  Quercetano,  Horst,  Wedsl,  Stmilller»  Mon 
Lind,  Van  Swieten,  Knight,  Lyson,  Metzler,  Ferriar,  Bertini,  Rich 
nildebrandt,  Bochardt;  neiridrope  da  scarlattina,  da  Plenclz,  n 
fidrope  aculo  infantum  da  Amelung  :  combinato  a  cent'altre  sostan 
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petito ,  indebolimento  progressive ,  questi  sono  ca- 
ratteri  comuni  aile  due  cachessie.  lo  non  nego  che 
un  osservatore  esercitato  arrivi  a  distinguerle,  quando 
sono  nettamente  accusate  ed  isolate  ;  non  già  quando 
coesistono  nel  medesimo  individuo,  perché  in  allora 
esse  si  modificano  Tuna  Taltra  profondamente.  È  la 
presenza  di  queste  due  cachessie ,  sopratutto  negli 
individui  deboli,  scrofolosi,  o  scorbutici,  che  détermina 
quell'interminabile  série  di  mali  dei  quali  noi  siamo 
troppo  spesso  spettatori.  » 
Kussmaul  si  studia  di  mettere  in  rilievo  le  poche  dif- 
ferenze  che  intercedono  fra  le  due  cachessie  o  discra- 
sie,  mercuriale  e  sifilitica;  diflferenze  che  non  riguar- 
dano  le  manifestazioni  esteriori,  ma  le  intime  altera- 
zioni  dei  liquidi  organici.  Lo  scoloramento  délia  cute, 
il  languore,  Tinequietudine,  l' insonnia,  la  cefalea  not- 
turna ,  il  cardiopalmo ,  1*  amenorrea  e  simili  fenomeni, 

da  Heister,  Ludolf,  Baldinger,  Bloch,  Riepenhausen,  ecc,  comunque 
trovato  inerte  da  Quarin,  e  da  Hildebrandt,  segnatamente  nell'idropc 
ascile.  Il  mercurio  corrosivOj  da  Faick,  Lafontaine,  Hufeland.  Le  un- 
zioni  mercuriali  da  Max.  StoU,  in  idrope  a  morbis  cutaneis  retropulsis; 
ab  infarclu  hepatis;  daTeriier  neWhydrosarcocele;  nel  la  phUgmasia 
alba  dolensj  da  Trye,  Hall,  Bôhr,  Davies,  Frank;  nella  linfangioUe 
acuta  od  indurimento  cellulare  dei  neonati,  da  Meissner,  GÔlis^  Ricbter, 
Ilenke,  Weinhold,  Barman n;  nelU  infiammazioni  venose  e  arleriose 
cronichey  da  Sachs.  Ne  vanne  taciuti  altri  préparât!,  ora  caduti  in 
dimenticanza,  e  forse  a  torto,  quali  Vetiope  minérale  (per  fusione) 
usato  da  Fouquier  alla  Charité,  Vetiope  mercuriale  (per  triturazione) 
lodato  da  Rate  neiridrope,  il  Mercurio  diaforelico,  vantato  da  Van 
Helmont,  Varcanwn  corallinum  (mercurio  precipitato  rosso  ed  acido 
nitrico)  da  Crollio,  Hartmann,  Keil,  il  mercurius  prœcipiUitm  fUwtis 
commendato  da  Grollio  e  da  Boerhaave  neiridrope  periinacissimo ; 
et  potissimum  pectoris  da  Gaubio,  Raldinger,  Riverio,  ecc.  Consulta  : 
Gmeun,  60,  68,  03,  129,  i56,  179,  21  i  e  seg.  310.  —  Comm.  2.  Dec 
Supplem.  425;  Xll-,  659  ;  XXXII,  103  ;  XXXVl,  298.  —  Bertini,  Dp 
cit.,  p.  464,  n.  6.  — Riverio,  Op.  omnia,  p.  26t.  —  Mbrât,  De  Le^ns^ 
342,  349,  357,  363.  —  GiACOMLM,  62,  63.  — Trink's  Hanb^  170  eseg. 
—  Fr-\nk'<  Magaz.  Bd.  II,  798  (anuo  18i0),  799. 
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maie  indicherebbero  se  la  Sifilide  o  non  anzi  il  Mer- 
curio  sieno  in  causa.  Ricord  e  Grassi  provavano  che 
la  Sifilide  costituzionale  diminuisce  i  globtdi  del  sangue 
e  inditce  una  specie  di  clorosi  o  d: anémia,  e  i  molti  spe- 
rimenti  di  Grassi  durante  il  primo  stadio  délia  sifilide 
costituzionale,  dimostravano  nna  diminuzione  dei  corpu- 
sctUi  del  sangue  e  un  aumento  delt  aWumina ,  finchè  pré- 
sente r  ulcéra  indurata  :  nessuna  alterazione  in  caso 
d'ulcero  molle.  Ma  nel  Mercurialismo  ? 

A  Kussmaul  basta  il  verosimile  (sic)  trattatndosi  di 
una  differenza;  basta  T  asserzione  di  Overbeck  ,  cosi 
spesso  contrastata  e  contrastabile,  che  nel  mercuriali- 
smo acuto  e  negli  animali  v'ha  una  riduzione  si  dei 
corpuscoli  santruigni  che  dell'albumina  :  d'onde  la  con- 
clusione  :  la  Clorosi  sifilitïca  accompagnarsi  di  oligocitemia 
ed  iperaWuminosiy  la  mercuriale  di  oligocitemia  ed  ipo- 
albuminosi  (1).  Ne  i  metabolismi  dell'albumina  del  san- 
gue sifilitico,  in  confronte  dell'albumina  del  sangue  mer- 
(îurializzato,  crediamo  costituiscano  una  più  séria  dif- 
ferenza fra  le  due  discrasie,  per  ciô  che  riguarda 
almeno  il  principio  di  similitudine  nelle  sue  relazioni 
torapeutiche  (2). 

IX.  Ma  più  importanti  sarebbero  ancho  per  noi  le  ^e- 
ciali  relazioni  del  sistema  linfatico,  deir  ingrossamento 
jjhiandolare ,  colle  due  afifezioni ,  se  è  vero  che  nella 
Sifilide  ringrossamento  più  générale  od  universale  délie 
ghiandole  sia  un  efifetto  immediato  e  primario  délia 
Clorosi,  e  nel  Mercurialismo  il  liniitato  ingrossamento 
délie  ghiandole  cervicali  e  del  collo,  non  sia  che  un  fe- 
nomeno  secondario,  consécutive  alla  stomatite  ed  alFan- 
gina  metallica,  senza  alcun  legame  colla  Clorosi  mercu- 
riale; nessun  dubbio  che  nella  Sifilide  Talterazione  ghian- 
(lolare  sia  di  una  importanza  massima,  come  quella  che 

(1)  KrssMAUL,  p  343. 

(2)  M.  p.  3ii. 
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âpre  la  porta  aU'infezione  costituzionale;  i  sifllologi 
contemporanei,  Ricord,  Sigmund,  Engelsted,  Michaelis, 
V  avrebbero  dimostrato  a  sufficienza.  Ma  se  il  mercu- 
rialismo  non  haper  punto  iniziale,  ne  sempre  ha  per 
accompagnamento  le  alterazioni  ghiandolari,  si  dirâ  per 
ffuesto  che  la  sua  clorosi  o  discrasia  non  entra  per 
iiulla  nel  produrle,  nel  sostenerle  ?  Si  potrA  dire  che 
le  siano  cosi  circoscritte  e  subordinate  corne  le  vorrebbe 
il  Kussmaul?  Noi  ne  dubitiamo  assai  (1).  Che  i  nier- 
curiali  esercitino  una  azione  su  tutte  le  ghiandole,  con- 
globate  e  conglomerate,  nessuno  ha  mai  creduto  di  met- 
terlo  in  questione.  «  Molti  fatti  giustificano  la  credenza 
«  che  anch'esse  (le  ghiandole  mesenteriche,  ecc)  ven- 
•  gano  affette  dair  assorbimento  del  Mercurio,  »  dice 
Habershon  ;  e  nei  faneiuUi,  l'abuso  di  esso  non  è  causa 
rara  di  croniche  enteriti  nmcose  e  ben  anco  di  affezioni 
dfUe  ghiandole  mesenteriche  (2).  E  che  le  ipertrofie  ghian- 
dolari del  Mercurio,  Vadenophyma  mesaraicum  mercuriale 
di  Dieterich,  il  bubone  mercuriale  di  Mathias  (3),  Tidrar- 
girosi  cum  tumoribus  glaiiAularum  et  artuum  di  Guld- 
Lrand  (4),  Viperirofia  délie  ghiandole  inguinali  di  J.  Hun- 
ter  (5) ,  fossero  proprio  sempUci  esercizii  délia  facoltà 
inventiva  dei  rispettivi  autori,  noi  non  possiamo  cre- 
(lerlo:  e  V  analogia ,  ossia  le  diverse  forme  di  scrofola 
che  il  mercurialismo  puô  simulare,  ce  lo  permette  an- 
cor  meno. 

X.  Pelletier  osservava  che  gli  opérai  in  Mercurio, 
i^l»ecialmente  quando  cominciano  da  giovani  e  seguitano 
lungo  tempo,  s'étiolent  sensiblement,  deviennent  pdles ,  bovf- 


{{)  KcssMACL,  p.  347-348. 

(2;  Habershon,  p.  5^  11. 

(3j  Kussmaul,  p.  3^,  341. 

(i)  Comm.  XXXV,  2S0. 

[îi]  L.  Simon,  Comparer,  ece.,  p.  31. 
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fis,  et  très-souvent  scrofuleux  (1);  Armstrong  considerava 
il  Calomelano  come  capace  di  provocare  net  fanciuUi 
nffezioni  scrofolose,  e  di  renderli  in  brève  vittime  di 
malattie  acute  (2).  «  Un  gran  numéro  di  siûlitici,  dice 
«  ancora  Graves,  che  fan  uso  del  Mercurio  senza  riserva. 
«  cadono  ben  presto  in  uno  stato  particolare  che  si  suole 
«  designare  col  nome  di  cachessia  mercuriale,  e  che 
«  offre  la  piii  grande  somiglianza  colla  cachessia  scrofolosa; 
«  emaciazione,  perversione  délia  nutrizione,  irritabilità, 
«  movimenti  febbrili,  affezioni  délia  pelle ,  délie  ghian- 
«  dole,  del  periostio.  Nei  due  casi  sono  gli  stesai  orga- 
•  ni,  gli  stessi  tessuti,  che  vengono  compromessi  (3).  » 
(îraves  tratta  mirabilmente  délie  affezioni  multiple  e 
(lelle  relazioni  che  le  uniscono,  recando  fatti  idonei  a 
mostrare  che  nello  stesso  malato  si  possono  osservare 
moite  affezioni  distinte,  la  riunione  délie  quali  costi- 
tuisce  uno  stato  morboso  générale.  «  Ora,  seguita  egli, 
«  noi  troviamô  qui  qualche  cosa  d'analogo  ;  non  solo  il 
«  Mercurio  che  voi  amministrate  contro  la  Sifilide  puô 
«  non  avère  alcuna  presa  suUa  malattia,  ma  puô  com- 
«  plicarla  d*  una  nuova  cachessia,  la  mercuriale  ;  puô 
«  favorire'lo  sviluppo  délia  scrofola,  e  voi  potete  al- 
«  lora  osservare  délie  eruzioni  varioformi.  (4)  »  E  a  pro- 
posito  di  queste  eruzioni  che  il  Mercurio  puô  soUeci- 
tare  negli  individui  scrofolosi,  le  attestazioni  di  Graves 
valgono  a  confermare  quelle  di  Chisholm,  délie  quali 
il  Kussmaul  vorrebbe  dubitare,  sotto  pretesto  che  Chi- 
sholm scriveva  sotto  Tinflusso  délie  idée  di  Mathias  (5). 
Nondimeno,  quai  è  quel  preparato  mercuriale  che 
non  abbia  goduto  la  sua  parte  di  creviito  nel  trattamento 
délia   scrofola  ?  Il  Mercurio   vivo   (Bordeu,   Wolstein, 

(1)  TraVé  sur  les  Scrofules,  p.  23.  —  Merat,  p.  376. 

(2)  Bullet.  des  Sclenc.  Méd,,  Avril.  1825.  —  Merat^  p.  351.  — 

(3)  Op.  cil.  Vol.  I,  p.  576. 
(i)  Id.  Vol.  II,  p.  638, 
(5)  Kussmaul,  p.  32  i. 


AZIONE    GENERALE.  357 

Toettelmann,Falck,Bell,Plouquet,  Schaer,  Monro,  Leurs, 
Bori,  Buchner,  Jaensch,  Theden,White,  Thilenius  ecc.)  (1)  ; 
il  Mercurio  dolce  (Quercetano,  Riverio,  Rowley,  HUde- 
brandt,  Hufeland,  Brillouet,  Rehmann,  Rosenstein,  Gi- 
sler,  Wedel,  StoU,  Klaunig,  Alberti,  Havighorât,  Richter, 
Bruun,  Theden,  ecc.)  (2)  ;  il  Corrosivo  (Spielmann,  Ehr- 
mann,  Moseder,  Hotz,  Loyauté,  Lafontaine,  Panck, 
Kopp,  ecc.)  (3)  ;  VEtiope  mercuriale  (Baldinger,  Schulze, 
Goursand,  Rowley,  Navier,  ecc.  (4);  il  Mercurio  gom- 
mo80  (Sommer,  Hartmann,  MiiUer,  ecc.)  (5);  il  Mercurio 
violaceo  (Schulze,  Charmetton,  ecc.)  (6);  il  Precipitafo 
rosso  (Faîck,  Romanus)  (7);  il  Precipitafo  flavo  (Boer- 
haave)  (8)  ;  tutti  s*ebbero  il  loro  vanto  d*antiscrofolosi , 
che  le  detrazioni,  i  dubbi ,  le  restrizioni  d*  altri  molti 
(KortuDQ,  J.  Gauthier,  Gibbs,  Grainger,  Dease,  Kirk- 
land,  ecc.)  (9),  non  valsero,  ne  valgono  agli  occhi  no- 
stri  che  a  meglio  confermare. 

XI.  Ma  tra  le  varie  comparazioni  che  gli  autori  in- 
stituirono  fra  la  discrasia  mercuriale  e  le  non  mercu- 
riali,  nessuna  forse  ha  tant!  punti  di  somiglianza  quanti 
la  scorbuttca.  Fer  Ganstatt  il  vocabolo  scorbuto  mercu- 
riale è  perflno  sinonimo  di  cachessia  mercuriale.  Egli 
ripone  Tessenza  di  questa  in  una  discrasia  simile  alla 
scorbutica,  che  mena  ad  una  degradazione  délia  plasti- 
cità  animale,  d'onde  grave  indebolimento ,  colorazione 

(4)  Ck)mm.  XVni,  614;  IX,  65;  XXXH,  602,  638.  —  Gmelim,  58, 
93.  —  Merat,  392. 

(2)  Gmelin,  210,  211,205. 

(3)  Gmelin,  306,  307  —  Comn?.  X,  424  '—  Frank 's  Ma^faz,  II!, 
B43,  847  —  Merat,  357. 

(4)  Gmelin,  130,  132. 

(5)  Gmelin,  il9,  Comm.  2.  D.  Suplem.  279. 

(6)  Gmelin,  139;  Merat,  313. 

(7)  Comm.  XXIll,  501;  Frank's  Mag.  II,  801. 

(8)  Gmelin,  179. 

(9)  Coram.  XXXIII,  525;  XXXVI,  60i.  Gmelix,  o3. 
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terrea  délia  cute,  rilasciamento  délie  gengive,  dolori  là" 
ceranti  aile  giunture  e  nelle  ossa ,  talvolta  emorragie , 
edemi,  infine  tremito,  marasmo,  o  febbre  etica  (1). 

Se  le  alterazioni  del  liquido  sanguigno,  nel  Mercii- 
rialismo  e  nello  scorbuto,  siano  simili  o  dissimili,  nes- 
suno  lo  potrebbe  dire,  ignorandosi  del  pari,  malgrado 
gli  sforzi  délia  Chiraica,  quali  siano  propriamente  quelle 
cleU'uno  e  quali  quelle  deiraltro  ;  pertanto  il  Kussmaul  ha 
ragione  di  dire  ch'essi  sono  comparabili  non  corne  di- 
scrasie,  bons!  corne  malattie  :  ma  il  Kussmaul  s'ingegna 
di  provare  ch'  esse  s'  assomigliano  solo  qtialche  voUa  e 
mblto  lontanamente  (2).  E  invero  se  il  Mercurialismo 
nvesse  a  somigliar  sempre  allô  scorbuto,  non  sarebbe 
più  comparabile  a  nient' altro:  e  il  nostro  commente 
finirebbe  qui,  ne  forse  avrebbe  avuto  ragione  di  co- 
minciare  ;  se  poi  il  Kussmaul  crede  che  la  somiglianza 
sia  in  ogni  caso  molto  distante,  noi  dubitiamo  forte 
ch'  egli  confonda  ancora  la  somiglianza  coll*  identità  : 
che  son  cose  un  po'  diverse,  tanto  in  filologia  che  in 
medicina. 

Il  Mercurialismo,  dic'egli,  puô  durare  per  mesi  e  fi- 
nire  in  morte,  senza  tuttavia  presentare  alcuno  dei  più 
essenzîali  attributi  dello  scorbuto,  senza  presentare  non 
che  ulceri  ed  emorragie,  ma  nemmeno  il  rigonfiamento 
délie  gengive  (3).  E  non  è  questa  una  prova  délia  di- 
sformità  e  délia  moltiplicità  dei  gruppi  patogenetici 
proprii  del  Mercurialismo,  che  noi  andiamo  rivedendo? 
Molti  fra  i  più  importanti  accidenti  dello  scorbuto  non 
furono  mai  osservati  da  alcuno  nel  Mercurialismo  puro, 
quali  il  trasudamento  emorragico-fibrinoso  nei  sacchi 
sierosi,  nei  cavi  articolari,  le  oftalmie  emorragiche  di- 
striittive  delPorgano,  le  tumefazioni  délia  cute,  del  tes- 
suto  cellulare   subcutaneo ,  dei  muscoli ,  del  periostio. 

(1)  Klssmaul,  p.  336. 

(2)  Id.  jbid.  p.  336. 

(3)  Id.  ibid. 
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iicciamo  le  débite  riserve  par  quest'ultime  forme;  ma 

uo  essere,    nol   neghiamo,    che  la  diatesi   emorragica 

.el  Mercurio    non  abbia  ancora  offerto  agli  osservatori 

iiodelli    perfetti   di   simil   génère ,    o    che  siano  sfiig- 

riti  all'oculatezza  d'osservatori,  probabilmente  non  ab- 

>astanza  oculati.  La  diatesi  emorragica  mercuriale  non 

S  per  questo  meno  provata,  come  la  fragilità  délie  ossa 

lion  è  meno  propria  dello  Scorbuto  che  del  Mercuria- 

lismo,  6  lo  vedremo  a  suo  luogo.  D'altra  parte,  osserva 

ancora  il  Kussmaul,  i  sintomi  nervosi  più  euiinenti  e 

più  costanti  del  Mercurialismo,  lo  psellismo,  il  tremor 

convulsivus,    mancano  allô  Scorbuto:   ma  forse   che  il 

Mercurialismo  li  conta  sempre,  invariabilmente,  in  ogni 

suo  gruppo  patogenetico  ?   In  questo   sopratutto,  dove 

Valterazione  del  sangue  ha  un  posto  principale?  Certo 

che  no  ;  ne  Kussmaul  puô  ignorare  le  osservazioni  di 

Hoffmann,    di    Schott,    di  Willis,  di  Sauvage  (1),   di 

Trousseau  e  Pidoux  (2),  di  Hermann    (3),    seconde  le 

qnali  il  tremor    convulsivus   sarebbe   un    accidente  più 

rare  di  quanto  altri  affermano:  sarebbe,  vogliam  dire, 

un  accidente  non  sempre  ne  impreteribilmente  connesso  al 

Mercurialismo. 

Eppure  son  questi  i  punti  differenziali  più  rilevanti 
che  il  Kussmaul  ci  divisa;  tutto  il  reste,  su  per  giù, 
appartiene,  anche  per  suo  avviso,  al  regno  délia  simi- 
litudine.  Il  gonfiore  e  il  rammollimento  délie  gengive  :  la 
fjravità  délie  emorragie  :  le  ulcerazioni^  i  processi  gangre- 
mai  délie  membrane  mucose  e  délia  cute:  le  infUtrazioni 
derose:  il  Mercurialismo  ce  li  présenta  al  pari  dello 
Scorbuto. 

(1)  Gmelin,  p.  23. 

(2)  Op.  cit.,  p.  171. 

(3)  Il  quale  su  122  casi  di  Mercurialismo  negli  opérai  in  Idria, 
non  osservava  che  6  casi  di  tremito.  Cosa  che  gli  meritô  le  ba teste 
di  Kussmaul  (vedi  p.  110).  Ma  ognun  vede  che  le  osservazioni  di 
Hennann  hanno  dei  précèdent!  :  e  il  Kussmaul  li  tace. 
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Nel  Mercurialismo  le  gengive  non  sono  cosi  fiingose 
e  livide  corne  nello  Scorbuto,  e  nello  Scorbuto  la  scial- 
lorea  non  è  cosl  facUe  ed  abbondante  corne  nel  Mercu- 
rialismo. Ma  quanti  casi  di  Mercurialismo  anche  senza 
sciallorea?  La  dissoluzione  del  sangue  per  opéra  del 
Mercurio  si  manifesta  con  molti  fenomeni^  fra  i  quali  è  ca- 
pitale la  tendenza  aile  emorragie  dette  passive  (1).  Le  ulcère 
mercuriali  délia  bocca,  Testrazione  dei  denti,  le  soluzioni 
di  continuità  accidentali  (punture  di  sanguisughe)  ponno 
allora  esser  causa  di  emorragie  mortali  :  il  naso,  le  gen- 
give, i  polmoni,  le  intestina,  i  genitali,  ponno  esserne 
sede,  senza  che  lo  scalpello  trovi  alterazioni  anatomiche 
che  ne  rendano  ragione  :  le  macchie  di  porpora  ponno 
rivelare  alla  cuto  le  abnormi  condizioni  del  sangue.  Kuss- 
maul  cita  osservazioni  ed  osservatori  che  comprovano 
tutto  questo  (2)-,  ma  avremmo  desiderato  citazioni  più 
complète ,  volendo  da  esse  concludere,  com*  egli  con- 
clude,  a  quelle  differenze  che  abbiamo  poc'anzi  accen- 
nato.  Perché  non  si  citano,  per  esempio,  i  sanguinis 
profluvia  et  articulorum  dolores  che  Gézan  vedeva  con- 
seguire  aU'  uso  del  Mercurio  gommoso  ?  (3)  perché  si 
taciono  le  emorragie  fatali,  dal  naso,  dai  reni,  dalla 
vescica,  vero  morbus  haemorragicus  che  Tourtual  vedeva 
conseguire  aile  sole  emanazioni  mercuriali?  (4)  Il  Kuss- 
maul  suole  troppo  spesso  misurare  le  differenze  dalla 
rarità  délie  osservazioni,  dal  numéro  délie  citazioni, 
perché  simili  dimenticanze  siano  facilmente  perdonabili 
e  perdonate.  Ed  è,  più  ch'altro,  suUa  relativa  frequenza 
e  rarità  dei  fenomeni  scorbutici  e  mercui  iali  che  il  Kuss- 
maul  prosegue  ad  attenuare  il  valore  délia  somiglianza 
tra  i  processi  ulcerosi  e  gangrenosi  délie  due  affezioni  (5j. 

(i)  Trousseau  et  Pidoux,  p.  l6o. 

(2)  Pag.  337,  338. 

(3)  Gmelin,  p.  123. 

(4)  Frank's  Magaz.,  Il,  792, 
(o)  Id.  p.  338,  339,  340. 
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Cosi  egli  citera  Passot  che  osservava  Tedema  délie 
estremità  inferiori  complicare  la  clorosi  mercuriale  in 
un  operajo,  per  poi  soggiungere  che  nessun'altraosser- 
^vazione  di  idrope  si  ritrova  in  tutta  la  letteratura  del 
Mercurialismo  profe$sionale(l).  Ma  e  in  quella  del  Mer- 
curialismo  terapeutico '^  S' è  visto;  e  in  faccia  aile  nu- 
merose  testimonianze  da  noi  dietro  recate,  intorno  alla 
frequenza  degli  infiltramenti  sierosi,  dell' anasarca,  del- 
r  idremia,  conseguenti  al  mal  uso  dei  mercuriali,  che 
possa  signiflcare  un' improVvisa  distinzione  fra  njercu- 
rialismo  e  mercurialismo,  nol  diremo  noi,  lo  dica  il 
nostro  lettore. 

XII.  Ma  la  somiglianza  tra  le  due  aflfezioni,  Scorbuto 
e  Mercurialismo,  ci  darà  la  spiegazione  razionale  délie 
numerose  guarigioni  di  scorbuto  ottenute  da  Housset, 
lia  Tommaso  Willis,  da  Etmûller,  da  J.  G.  Hempel,  da 
L.  Heister,  da  Falck,  da  R.  Lentilio, .  da  Loeseke,  e  da 
tant'altri,  colle  frizioni  mercuriali  (2);  da  Terras,  da 
Hoffmann,  da  Whytt,  col  Mercurio  corrosivo  (3);  da 
Kaempf  col  Mercurio  gommoso  (4)  ;  da  Dossie  col  Mer- 
curio alcalizzato,  preparazione  celebratissima  special- 
mente  pei  suoi  usi  nelle  affezioni  scorbutiche  (5).  Ma 
che  importano  lé  spiegazioni  razionali,  che  importano 
le  tradizioni  terapeutiche,  a  coloro  (e  son  molti)  che 
non  sanno  invocarle  se  non  quando  si  lusingano  di  po- 
terie Gontraporre  ad  un  principio  che  non  conoscpno  o 
che  disconoscono  ? 

(1)  Pâg.  340.  Kussmaul  non  tien  conlo  dei  casi  d' idrope  da  lui 
stesso  osservati  in  corso  di  Mercurialismo  professionale,  perché  sin- 
tomatica  di  tubercolosi  polmonare  e  di  degenerazione  rénale. 

(2)  Gmelin,  p.  51  55  —  Comm.  V,  124;  XIX,  535. 

(3)  Gmelin,  p.  301,  304  —  Comm.  XU,  455. 

(4)  Gmelin,  p.  il8. 

(5)  Gmelin,  p.  124  —  Comm.  XUI,  260  e  seg. 


CAPITOLO  TERZO. 


AZIONE  DEI  MERCURIALI  SUL  SISTEMA  CUTANEO- 


I.  Se  non  erano  del  tutto  ignote  le  dermatosi  mei*- 
curiali  prima  délia  fine  del  secolo  scorso,  è  certo  che 
Tattenzione  générale  degli  osservatori  non  cominciô  a 
convergere  su  questo  punto  importantissimo  di  patoge- 
nesia  se  non  dopo  che  Benjamine  Bell,  M.*^  Mullin  , 
Pearson,  Alley,  Moriarty,  ecc,  s'accorsero  che  il  Mer- 
curio  non  è  meno  infenso  al  sistema  cutaneo  di  quello 
che  a  tutti  gli  altri  sistemi  organici.  E  dopo  tanti  se- 
coli  che  medici  e  malati,  ancorchè  provvisti  di  occhi 
buonissimi ,-  non  avean  mai  veduto  ne  sospettato  di 
nuUa,  ecco  fioccare  le  dissertazioni  sugli  eritenii  mer- 
cMmK  (1),  chi  descrivere  Y  eczéma  mercuriale  (2),  chi  la 
lebbra  mercuriale  (3),  chi  Vidrargiria,  ossia  queireruzione 
vescicolosa,  talvolta  maligna,  seconde  Alley,  che  puô 
succedere  ail' amministrazione  dei  mercuriali  (4),  Giu- 
seppe  Frank  gli  esantemi  mercuriali  (5),  Lagneau,  Cul- 
lerier   le  risipole  (6) ,    e  via  tant*  altri  malanni  tuttora 

(4)  JOÂHNNES  M.c  Mullin,  Diss.  inaug,  deerylhemate  mercuâriali,  1805. 

(2)  Pearson,  Observations,  ecc.  Londra,  1807. 

(3)  Moriarty,  Deicription  of  Ihe  mercurial  lepra  Dublin,  180i. 

(4)  G.  Alley,  Observations  on  the  hydrnrgtjria,  ecc.  Londra,  1810. 

(5)  Prax,  med,  lîniv,  prœcepta,  P.  ï,  Vol.  iïl.  Secl.  1,  cap.  X,  p.  20D 
e  seg. 

(6)  Id.  Ibid. 
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mal  noti  o  mal  visti  o  mal  graditi  alla  pluralità  dei 
medici,  pei  quali  il  dover  riconoscere  che  il  Mercurio 
produce  tante  forme  di  dermatosi  quante  ne  suol  guarire, 
non  è  certo  lieve  impiccio. 

Il  vocabolo  Idrargiria  ha  fatto  e  dovea  far  lortuna , . 
come  quello  che  acceUnando  alla  causa,  comprendeva  una 
quantité  di  effetti  svariati ,  non  reperibili  in  un  solo 
individuo;  era  il  génère  che  racchiudeva  le  specie,  le 
varietà  senza  tuttavia  descriverle:  ne  la  distinzione  di 
Alley  in  hydrargyria  mitis,  in  febrilis,  e  in  maligna  le 
poteva  equivalere. 

La  prima  indicava,  secondo  lui,unaleggiera  efflore- 
scenza  indeterminata ,  la  quale  guardata  attentamente 
permette  di  vedere  certe  vescicole  trasparenti ,  minutis- 
sime.  V*  ha  del  prurito  cocente ,  con  rossore  e  calore 
alla  pelle.  Talvolta  Tefflorescenza  si  dissipa  senza  des- 
quamazione  sensibile  dell'epidermide;  tal*altra  la  pelle 
lion  riprende  il  suo  colore  naturale  se  non  dopo  lungo 
tempo  che  Tepidermide  ha  cominciato  ad  esfoliarsi. 

L' idrargiria  febbrile  non  differiva  dalla  précédente 
che  per  una  maggiore  intensità.  Il  calore  délia  pelle  è 
più  vivo,  la  sua  superficie  più  scabrosa  al  tatto:  v'ha 
délia  febbre.  Le  vescicole,  prima  discrète,  diventano  con- 
lluenti  e  acquistano  il  volume  di  una  capocchia  di 
spillo:  un  umore  spesso  e  fetido  geme  dalle  parti  dove 
due  superficie  cutanée  si  toccano ,  come  aile  ascelle , 
aile  inguinaglie,  ecc.  La  desquamazione  comincia  il 
quarto  giorno,  ed  è  d'ordinario  preceduta  da  faringite  : 
Fepidermide  si  stacca  a  larghe  squame  e  bisognano  di 
solito  moite  desquamazioni  successive  prima  che  gU 
integumenti  racquistino  il  loro  color  naturale.  La  terza 
varietà,  la  maligna,  è  caratterizzata,  secondo  Alley,  da 
forte  calore  alla  cute,  che  talvolta  giunge  a  42  centig., 
dairinfiammazione  délia  gola  e  délie  amigdale,  dal  co- 
lore ros30  purpureo  deU'eruzione,  dalla  gonfiezza  di 
tutta  la  faccia,  dalle  vescicole  molto  più  voluminose  e 
gementi   un   umore  acre,  abbondante,  d'odore  insop- 
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portabile.  La  desquamazione  non  ha  luogo  che  Tottavo 
o  il  decimo  giorno,  e  talvolta  le  unghie  si  distaccano 
in  un  con  larghe  falde  di  epidermide;  molti  strati  di 
quest'ultima  membrana  si  formano  e  si  distaccano  prima 
che  la  cute  cessi  d'essere  rude  e  scagliosa.  I  sintomi 
infiammatorii  gcnerali  sono  in  reiazione  ail*  infiamma- 
zione  esterna:  perô  Teczema  générale  non  s'accompagna 
solo  di  angina  fnucium,  di  catarro  bronchiale  e  di  fe- 
nomeni  gastrici;  uno  stato  tifoideo  puô  complicarlo,  e 
una  diarrea  mortale  toglier  di  mezzo  il  paziente(l). 
La  proporzione  dei  morti  contati'  da  Alley  (8  sopra43  ) 
è  molto  grave.  «  Noi  pure,  dicono  Trousseau  e  Bidoux, 

•  abbiamo    avuto    bene   spesso  a  deplorare    gravi  di- 

•  sordini  da  parte  délia  pelle  dei  malati  trattati  con 
«  alte  dosi  di  Merciu^io  :  alcuni  furono  assai  molestati 
«  da  guesta  malattia  cutanea  (idrargiria),  ma  noi  non 
«  avemmo  a  lamentare  la  perdita  di  un  sol  paziente  »  (2). 

II.  Perô  la  lunga  critica  che  délia  dermatite  acuta 
mercuriale,  e  segnatamente  delV  idrargiria  maligna,  ha 
fîxtto  il  Kussmaul  (3),  noi  non  la  crediamo  punto  salda. 

•  È  incontrastabile,  diremo  noi  pure  con  Nysten,  che 

•  ridrargiria  è  prodotta  dall'uso  sia  interne  che  estemo 

•  dei  Mercurio  ;    che  la  semplice   sospensione  dell'  uso 

•  di  questo  medicamento  ne  arresta  spesso  lo  sviluppo 

•  e  che  essa  si  aggrava  insistendo  nella  presa  dei  me- 

•  tallo.  »  Ma  la  dermatite  acuta  e  specialmente  Teczema 
che  succède  air  uso  esterno  o  interne  dei  Mercurio, 
non  ha  niente  di  caratteristico ,  di  specifico ,  dira  il 
Kussmaul  (4).  E  se  con  questo  egli  intende  dire  che 
ridrargiria  non  è  sempre  simile  a  se  stessa,  che  le 
sue  forme  sono  molteplici,   che  il   suo  decorso   è  va- 

,ii)  Nysten.  Dictionnaire,  p,  647. 

(2)  Op.  cit.,  p.  172. 

(3)  ,Pag.  303. 
{\)  Paj  309. 
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dell' unguento  cinereo  (1).  Il  oitato  Frank  avvertiva  il 
pratico  délia  somiglianza  che  l'esantema  mercuriale  puô 
presentare  cum  urticnria,  cum  zostere,  mm  rubeola,  cum 
herpete  et  cum  impetiginibm  venereis  (2).  Alexandre  (3), 
Baron  (4),  Acherson  (5)  sotto  il  nome  di  roseola,  di  eri- 
teraa,  e  di  orticaria  mercuriale ,  descriveano  più  casi  : 
ed  Acherson ,  in  uno ,  Tarrossamento  délia  cute  corne 
nella  febbre  scarlattina,  per  ingestione  di  quattro  grani 
di  calomelano;  e  la  forma  scarlattinosa  era.  pure  nomi- 
nalmente  espressa  nei  casi  pubblicati  da  Spens  (6),  e 
sostanzialmente  espressa  da  molti  dei  già  citati  autori, 
Alley  compreso. 

E  non  era  tuttavia  nelï*  interîrtgo  înfantum,  non  era 
nella  rosolia  che  Rademacher ,  Loesecke ,  Mûller ,  Ha- 
inilton(7)  confidavano  nei  mercuriali?  Non  era  nella 
scarlattina  che  Selig,  Thuessing,  Hufeland(8)  confida- 
vano nei  Mercurio  quale  profilattico  ?  Rush,  Withering, 
Kirkland,  Huxham,  Rudgen,  Douglas,  Kreyssig,  Mûller, 
Burdach,  Hamilton,  Kopp,  Albers,  ecc.  (9)  non  aveano 
il  Mercurio  in  conto  di  prezioso  agente  curativo  nella 
soarlattina?  Stieglitz,  Goeden  (10),  sopratutto  nelle  sue 
gravi  complicazioni  cerebrali?  Wendt  nell'angina,  Sauter 
neirinflammazione  aftosa  délie  fauci,  Bailey,  Michaelis, 
nella  gangrenosa?  Berends,  Krukenbery ,  nelle  conse- 
guenze  délia  Scarlattina?  (11). 


<l)  Trink's  Handb.y  p.  175  e  seg. 

(2)  Op.  cit.,  p.  213. 

(3)  Frank'«,  Magaz,,  I,  593. 
<i)  KussMAUL,  p,  305,  nota  3. 
(5)  Frank's  Magaz,  l,  251  e  seg. 
(0)  Id.  ib.  Il,  441  e  seg. 

(7)  TrinK'*  Handh.,  p.  217.  —  Gmelin,  p.  6\.  —  Merat,  399, 

(8)  Merat,  399.  —  Trink's  Handb:,  216. 

(9)  Merat,  399.  —  Trink's  Handb.,  216,  203. 
tiO)  Trink'<  ffand.f  216. 

<11)  Id.  ibid.  p.  216,  223. 
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Y.  I  raercuriali,  amiamo  ripeterlo,  svolgono  la  série 
(lei  fenomeni  cutanei  loro  speciali,  di  qualunque  modo 
adoperati,  tanto  introdotti  per  la  bocca  quanto  applicati 
alla  cute.  E  noi  non  diremo  che  il  Mercurio,  cotne  mezzo 
topico ,  domini  la  terapeutica  délie  malattie  cutanée ,  ne 
che  nia  poca  esagerazione  pretendere  che  il  Merçurio 
solo  basti  al  trattamento  di  quasi  tutte  coteste  affezio- 
ni  (1).  Questo  lo  lasciam  dire  a  chi  ci  çrede.  Certo  è 
perô  che  Veczema  mercuriale  invade  qualche  volta  la  su- 
perficie intera  del  corpo  con  una  estrema  rapidità,  ac- 
compagnandosi  di  febbre  violenta,  di  delirio,  ecc.{2);  ma 
non  è  men  certo  che  il  n'^y  a  pas  même  jusqu'à  fecxémn 
aigu  causé  par  F  application  topique  S  una  pommade  mer- 
ciirielle,  qui  ne  guérisse  très-bien  par  des  lotions  de  su- 
blimé (sic.)!  (3). 

E  non  è  men  certo  che  la  risipola,  le  infiammazioni 
resipelacee,  che  De  Horne,  Récamier,  Longmann,  Cul- 
lerier,  Lagneau,  Spens,  ecc.  (4)  vedevano  succedere  al- 
Tamministrazione  interna  o  estcrna  dei  mercuriali,  non 
impedirono  i  buoni  effetti  che  Belfen,  Wedekind,  Kopp, 
Frank  (5)  ripetevano  dalV  uso  interno  del  calomelano, 
del  corrosivo,  del  solubile,  nelle  inflammazioni,  nelia 
febbre  risipelacea,  ne]rerysipelas  neonatorum,  ecc;  non 
impedivano  che  Éarthez  ottenesse  tante  guarigioni  di 
risipola  faciale ,  quante  ne  trattô  colle  application!  to- 
piche  d'unguento  mercuriale  (6)  :  ne  che  Dean  insistesse 
perché  nella  risipola,  il  linimento  mercuriale  fosse  ap- 
plicato  propriamente  suUa  parte  infîammat^(7):  pratica 
ai  di  nostri  seguita  e  raccomandata  da  Graves  (8). 

(1)  Trousseau  et  Pidoux,  Vol.  ï,  p.  20i. 

(2)  Id.  ibid.,  pag.  18i. 

(3)  Id.  ibid.,  pag.  204. 

(i)  Comm.  2,  Dec.  supplem.  511  (an.  1769).  — Trink' s,  flandb.^  iSi 
e  seg.  Frank' j  Magaz.,  H^  4i3. 

(5)  Frank's  Magaz,,  II,  162,  460, 580,  799. 

(6)  Id.  ibid.,  III,  828  a  831  ;  cinque  casi. 

(7)  GiACOMiNi,  Op.  cit.,  p.  63. 

(8)  Op.  cit.,  Vol.  I,  260  e  seg. 
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Ai  partigiani  delPassorbimento  materiale  del  Mercu- 
rio,  qaale  condizione  dei  suoi  effetti  terapici,  Gaspard 
obbiettava  non  potere  il  Mercurio  circolare  nei  vasi 
capillari  senza  produrre  infiammazione ,  e  Cruvelhier 
non  era  il  primo  ne  Tultimo  ehe  sostenesse  non  suc- 
cedere  assôrbimento  di  sorta  nei  trattamenti  mercuriali 
colle  frizioni(l);  introdotto  accidentalmente  sotto  la 
pelle  o  nello  spessore  di  tessuti,  il  Mercurio  metallico 
dividesi,  ogni  globulo  diventando  centro  di  un  piccolo 
llemmone  (2).  Ma  questo  non  toglie  che  nelle  infiam- 
mazioni  risipelacee  e  risipolo-flemmonose,  nelle  eruzioni 
furunculari  e  vescicolose ,  nelle  flebiti  traumatiche  da 
salasso,  nelle  ferite  anatomiche  e  loro  conseguenze,  nei 
pernioni,  nei  paterecci,  Serres  d'Alais,  Picard,  Miquel^ 
Colles,  Martin,  Kruger-Hausen,  Schramm,  prodigassero 
le  frizioni ,  le  unzioni ,  le  immersioni  continuate  délia 
pjirte  malata  nelP  unguento  mercuriale ,  anche  doppio 
ad  un  bisogno,  a  fine  di  moderare,  risolvere,  o  jugulare 
il  processo  infiammatorio  (3). 

Noi  non  sapremmo  quai  valore  pratico  possa  avère 
la  distinzione  tra  azione  diretta  ed  indiretta,  che  il 
Kussmaul  cerca  di  stabilire  anche  a  proposito  di  que- 
sta  unica,  dermatica,  e  patogenica  dei  Mercuriali.  Spens  (4) 
vedeva  la  risipola  con  febbre  manifestarsi  suUa  faccia 
di  un  individuo  che  avea  usato  di  poco  unguento  mer- 
curiale intorno  ai  nodi  emorroidali;  corne  Récamier 
la  vedeva  rinnovarsi  sotto  un  atomo  di  Mercurio  che 
il  malato  avesse  preso  per  bocca;  nei  caso  di  Spens 
la  risipola,  finito  il  suo  corso,  cedeva  il  posto  ad  una 
iiuova  espressione  deir  azione   mercuriale  in  forma  di 

(i)  Merat,  p.  374. 

(â)  Id.  ibid.  U  quai  flemmone,  cauterizzato  col  burro  d'antimonio^ 
puô  essere  arrestalo  nei  suo  corso. 

[Z)  Frank'«  Magaz.y  I,  570  e  254,  Ilf,  8Î1  e  seg.  —  Merat,  Sup- 
plem.  481.  —  GiAGOMiNi,  Op.  cit.,  p.  63.  —  Trousseau  et  Pidoux, 
Op.  cit.,  204.  —  T»iNK*s,  ecc,  p.  217. 

(4)  Loc.  cil. 
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scarlattina  (1).  Chi  potrà  dire  che  il  Mercurio  in  questi 
e  tant'altri  casi  non  abbia  del  pari  un'  azione  diretta, 
speciflca,  dinamica,  caratteristica  ?  E  sopratutto  chi  lo 
potrà  che  raccosti  alla  sua  azion  pura  la  curativa  ? 


VI.  Se  r  idrargiria,  e  intendiamo  ancora  dello  stato 
acuto,  présenta  di  suo  tante  forme  esantematiche  e  ve- 
fcicolose,  non  le  sono  neppure  straniere  le  pttsttêlose. 
Girtanner,  Gardane,  Massirailiano  StoU,  Fleury,  Hac- 
ker, Kahleis,  Acherson,  ecc.  (2>  accennavano  alla  pu- 
slula  mercuriale,  e  quesVultimi  ad  eruzioni  pusttUose 
discrète  e  confluenti,  che  doveano  rendere  singolarmente 
sospette  le  testimonianze  favorevoli  airuso  dei  mercu- 
riali  nelle  affezioni  cutanée  caratterizzate  dalla  postula, 
se  il  loro  numéro  e  la  loro  qualità  non  avessero  sop- 
perito,  almeno  in  parte,  al  difetto  di  credibilità. 

Gosi  r  uso  del  Mercurio  nel  vaiuolo ,  per  noi  giu- 
stiflcato  dalla  pustula  mercuriale ,  lo  sarà  per  tanfal- 
|;ri  da  una  tradizione  famosa  pei  nomi  di  Ballonio, 
Van  Helmont,  Quercetano,  Buxbaum,  Wedel,  Boerhaave, 
Van  Swieten,  Metzger,  F.  Hoffmann,  Baglivi,  Van  der 
Bosch,  Bouchard,  Huxham,  Werlhoflf,  Dimsdale,  Ca- 
taneo,  Lettsom,  Schreiber,  Fowler,  Van  Woensel,  Go- 
tunnio,  Lobb,  Schierholz,  Loefler,  Andréas,  Spiess,  Go- 
tUeb,  Moreali,  De  Haen,  Zimmermann,  Rosenstein, 
Burdach,  Lentin,  Sacco,  Selig,  Loesecke,  Plenciz,  Beil, 
Ingenhous ,  Wedekind,  Desessartz,  Hildebrandt,  Hu- 
feland,  Triquet,  Fouquet,  Malouin,  Gouillart,  Hillary, 
Junken,  Menuret,  Poissonnier,  Thielmann,  Panck,  Phi- 
lippow  (3);    tradizione   che   decantô  con  ugual  calore 

(1)  Frank*«  Magas,,  II,  443. 

(2)  Gmeun,  260.  -  Comm.  2,  Dec.  Suppl.  52i,  XXXII,  415.  -  Fleury, 
Hygiène,  II,  239.  —  Frank's  Magaz.,  I,  564,  II,  793  e  seg.  T,  251  e  seg. 

(3)  Comm.  XIX,  613,  74.  XXXII,  656,  638. 3  Dec.  Supplera.  72  e  seg. 
CiMKUN,  63,  61,  208  —  Bertlm,  Op.  c»t.,  p.  405.  —  Trink's  ilindb. 
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i    loenefici  eflfetti  dell'unguento,  del  caloraelano,  del  cor- 

vosiTo,  del  turbith,  del  cinabro,  ecc,  per  esterno  o  per 

int;<erno,  a  preservare,  a  mitigare,  a  guarire  del  vaiuolo, 

ïi.    £arne  abortire  le  pustule,  ad  impedirne  le  cicatrici, 

îx    laeutralizzare  il  virus  variolico,  a  preparare   il   ter- 

rerxo  aU'innesto,  e  chi  sa  che  altro,  se  la  seoperta  del 

^'^a.ccino  non  avesse  tronco  in  sul  meglio    una  terapia 

ehe  non  poteva  ancora  render  ragione  di  se  stessa,  corne 

<XU«Ila  che  associava  quasi  invariabilmente  il  mercurio 

all^'antimonio,  e  tuttavia  riferiva  all'uno  ciô  che  Taltro 

a^vea    diritto  di  riclamare   anche  in  proprio.    Non  vo- 

gliamo  dir  maie  délia  pustula  mercuriale;  ma  chi  esi- 

t-erebbe  a  pronunziarsi  in  favore  délia  pustula  antimo- 

nîale,  se  si  trattasse  di  una   similitudine   colla  vario- 

losa  ?  Si  Tune  che  l'altro  possono  avère  ed  hanno  del 

sicuro  le  loro  speciali  indicazioni  nel  vaiuolo,  ma  non 

era  V  amministrazione  simultanea   dei  due  rimedii  che 

le  potesse  chiarire,  quando  la  scienza  délia  loro  azion 

pura  era  ancora  di  là  a  venire  (1). 

Vn.  n  nostro  lettore  non  avrà  dimenticato  quelle 
poche  citazioni  di  autori  contemporanei  ail' invasione 
délia  Siftlide,  che  gli  abbiamo  messo  sott'occhi,  e  dalle 
rpiali  se  non  è  lecito  arguire  quale  fosse  propriamente 
la  forma  e  la  natura  délie  pustule  che  in  allora  carat- 
terizzavano  la  malattia,  morbus  pustularum  perciô  de- 
nominata,  è  perô  chiaro  che-erano  desse  una  parte  es- 

203.  —  Trousseau  et  Pidoux  ,  Op.  r,  p  205.  —  Merat,  366,  86P, 
393,  393  e  seg.  —  Frank's  Magaz.,  III,  2i2  a  251,  571  e  seg.  IV, 
218  a  226,  932  e  s^g 

(I)  Anche  indipendentementë  dil  vajuolo,  nelleeruzionî  pustuiose» 
massime  alla  faccia,  i  mercuriali  furono  lodatissimt  un  tempo:  cosi 
H  corrosivo,  da  Lenlilio,  da  Cralone  e,  non  ha  molle,  da  Amelung; 
il  roercurio  dolcificato  da  A.  Sala:  il  precipilato  bianco  da  Bell, 
Falck,  Zelîer,  WerlholT,  Baldinger,  Lang,  ecc  :  il  Calomelano  nella 
^niiarosaeea  da  Richter.  —  Gmelin,  p.  163,  173,  207  e  seg.,  254  e 
s^g.,  263.  —  Merat,  400. 
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senzîale   del  suo  corteo  sintomatico.   Il  Mercurialismo 
le  puô   contraporre  qualcosa  di  simile. 

Antonio  de  Jussieu,  al  principio  del  secolo  passato, 
studianio  gli  efifetti   del   Mercurîo   sugli   opérai    délie 
jniniere  di  Almaden,  osservava  Veriizmie  pustulosa  gé- 
nérale, estesa  a  tutto  il  corpo   (1).    G.  Van  Gharante 
descriveva  le  pustule  varioUformi,  color  di  rame,  osser- 
vate  sulla   faccia  di  un  imloratore  già   affetto    da  tre- 
mito  mercuriale  (2).  E  noi  non  citeremo  ne  Fourcroy, 
ne  Hacker,  ne  Reumont,    sui  quali,  o  per  dir   giusto, 
suUe  os.servazioni  dei  quali  potrebbe  cadere  un  po'  di 
dubbio  (3)  ;  ne  diremo  con  Dieterich  (4)  che  le  eruzioni 
mercuriali  croniche  fossero  per  lungo  tempo  crédule  e 
trattate  come  sifilitiche,  finchè  le  osservazioni  di  Jus- 
sieu vennero  ad  aprire  gli  occhi  dei.  medici  sulla  pos- 
sibile  e  probabile  confusione  délie  due  aflfezioni.  Il  Kus- 
smaul  dice  di  no  (5),  e  noi  vogliamo  far  atto  di  som- 
raissione,  a  patto  ch'egli  ci  permetta  qualch*altra  citazione 
sfuggita  aile  dotte  indagini  del  professore  di  Erlangen; 
puritano  senz'altro,  come  dev'essere  ogni  professore  ti- 
tolato  :  chè  altrimenti  egli  avrebbe  dovuto  tener  conto 
délie  interessanti  sperimentazioni  che  il  dott.  Andrieu 
(d'Agen)    pubblicava  nel  1856,  intorno  ail'  azion  com- 
parata  del  mercurio  solubile,    del   cinabro,  e  del  bijo- 
duro  di  mercurio  in  homine  sano  (6). 

Diamo  il  riassunto  degli  sperimenti  col  bijoduro.  «  Il 
«  bijoduro  di  Mercurio,  dato  alla  terza  triturazione  de- 
«  cimale,  alla  dose  di  5,  di  10,  e  di  20  centigrammi 
«<  ogni  giorno  o  due,  ha  svolto  dei  sintomi   cutanei  in 

(1)  Histoire  de  V Académie  royale  des  Sciences,  pour  Vannée  1719. 
Paris,  1721,  p.  3o9.  —  Klssmaul,  p.  78. 

{i)  ScHMiDT's  Jahrb.,  VUI,  s.  176.  —  Kussmaul,  p.  99. 

(3)  Kussmaul,  p.  321. 

(i   Pag.  335,  362. 

(o)  Pag.  324. 

(6)  Compte  rendu  des  travaux  du  Congrès  Hmoeopathique  tenu  à 
Bruxelles.  Sesmn  de  1856,  pag.  145.  Paris,  BailUôre,  1856. 
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«  5  individui  su  12.  Tali  sintomi  vennero  cosi  ripar^ 
«  titi.  Dei  furuoculi  si  svolsero  esclusivamente  su  due 
«  soggetti:  pustule  e  tubercoli  apparvero  contempora- 
«  neamente  su  di  un  solo:  dei  tubercoli  si  manifesta- 
«  rono  in  due  individui.  Le  pustule  tubercolose  e  i 
«  tubercoli  cutanei  predilessero  specialmente  la  faocia: 
«  si  svilupparono  più  spesso  a  sinistra  che  a  destra: 
«  i  furuncoli  ebbero  a  sede  le  membra  inferiori  dei 
«  lato  sinistro. 

«  Mi  parve  degnissimo  di  nota  il  vedere  un  medica- 
«  mento  usato  empiricamente  damolti  anni  nel  tratta- 
«  mento  délie  sifilidi  tubercolose,  provocare  in  proprio 
«  tubercoli  e  pustule  indurate,  analoghe  pei  loro  caratteri 
«  flsici  a  quelM  che  si  manifestano  sotto  1*  influenza 
«  délia  diatesi  sifilitica.  » 

Anche  Hahnemann  avea,  per  quanto  vagamente,  in- 
dicato  la  forma  pustulosa  délia  dermatosi  provocata  dal 
mercurio  solubile  (1);  ma  il  Kussmaul,  non  importan- 
dogli  che  le  osservazioni  di  un  Antonio  de  Jussieu, 
deirAccademia  reale  délie  scienze,  bada  a  dire  e  ri- 
dire  (2)  che  Tenizione  pustulosa  degli  opérai  d'Almaden 
è  un  fatto  solitario,  che  è  un  sintomo  locale  e  non 
générale  deirinfezione  idrargirica,  che  è  un  effetto  dei 
sudiciume  degli  operaj,  e  che  probabilmente  non  è  altro 
che  un'eruzione  furunculare,  un  eczéma  impetiginoso, 
o  la  rogna.  A  parte  il  poco  rispetto  per  un  Jussieu 
deir  Accademia,  che  non  sa  discernere  tra  rogna,  fu- 
runculi,  e  impetigine,  la  nuova  etiologia  dei  sudiciume, 
la  ipotesi  dei  locale  e  dei  générale,  e  la  solitarletà  di 
simili  fatti,  ognun  vede  quanto  possano  valere  agli 
occhi  di  coloro  che  délie  questioni  di  sperimento  e  di 
osservazione  non  fanno  rinuncia  avanti  nessuna  Acca- 
demia, ne  reale  ne  impériale. 


(1)  L.  Simon,  Comparer  ecc,  p.  33  e  scg. 

(2)  Png.  78,  U5,  32^. 
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VIII.  Ma  non  sarà  più  facile  a  Kussmaul  il  poterci 
(lire  perché  Vimpetiginc  mercuriale  (Diéterich)  non  tolga 
al  Mercurio  di  far  buona  prova  in  tante  forme  d'ww- 
petigini  y  cominciando  dalla  si/Uitica,  colla  quale,  se- 
condo  G.  Frank,  Tesantema  mercuriale  è  di  leggieri 
confondibile. 

•  In  molti  malati  io  vidi ,  diceva  il  Dott.  Struntz, 
«  svilupparsi  la  psoriasis  guttata  e  V  impétigo  sparsa, 
t  durante  o  dopo  il  trattamento  mercuriale,  sopratutto 
«  quand'  erasi  fatto  uso  del  precipitato  rosso  e  del  su- 
«  blimato  corrosivo  ;  la  psoriasis  dileguavasi  sospen- 
«  dendosi  Tuso  dei  mercuriali  (1).  » 

Non  è  già  che  in  tutte  le  sifilidi  cutanée  il  Mercurio 
sia  del  pari  indicato,  ne  che  indifférente  sia  la  scelta 
clelle  sue  preparazioni  :  nella  nostra  scuola,  ben  s' in- 
tonde. Il  solubile,  per  esempio,  che  imita  con  maggior 
verità  le  forme  eczematose  ed  erpetiche  ^2),  sarà  ricla- 
mato  più  spesso  dalle  sifilidi  vescicolose  che  dalle  pa- 
pulose;  il  cinabro  in  queste  e  nelle  pmtulose  sarà  più 
efficace  degli  altri  preparati  :  tutti  poi  incomparabilmente 
inferiori  al  bijoduro  di  Mercurio  nelle  sifilidi  tubercolose, 
grazie-a  quel  suoi  tubercoU  patogenetici  ^o^i  somiglianti 
ai  sifilitici  da  ingannare  Vocchio  piii  esercitato,  come  no- 
tava  il  citato  Andrieu. 

Ne  vorremmo  allegare  le  forme  ulcerose  descritte 
dai  primi  sperimentatori  hahnemanniani  del  Mercurio 
solubile  (3),  se  esse  non  fossoro  una  specie  di  conferma 
(îi  quanto  altri  aveano  già  osservato  od  osservarono 
posteriormente.  Non  che  Vulcera  mercuriale  di  Mathias 
sia  al  coperto  d'ogni  critica,  ne  che  sia  propriamente 
))isogno  dell'wfcera  itidurata  per  ammettere  una  realtà  di 

(1)  Graves,  Op.  cit.,  Vol.  II,  pag.  598. 

(2)  In  un  case,  seconde  Andrieu  (d'Agen)  simulava  perfeltameite 
la  forma  d'Herpès  squammosus  madidans  (Alibert). 

{^)  Molti  paragrafl  vi  alludono,  ma  mérita  singolare  menzione  il 
I  oOD  {vers,  ht.),  §  657  (vers,  franc.)  $  657   (tedesco),  che  descrive 
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processo  ulceroso  da  parte  del  Mercurio  :  ma  i  fatti  di 
Burnett  (1),  di  Heyfelder,  e  di  Rôscb  (2),  di  ulcère  ai 
genitali  contemporanee  all'ulcerazione  buccale,  prodotta 
dal  Calomelano,  ed  osservate  anche  in  corso  di  mer- 
curialismo  professionale,  ricevono  un  appoggio  che  la 
critica  di  Kussmaul  (3)  puô  loro  contendere,  ma  non 
togliere,  e  che  le  note  sperienze  di  Bretonneau  sugli  ani- 
mali  valgono  del  certo  a  rischiarare  (4). 

«  È  raro  che  gli  accident!  idrargirici  si  mostrino  dal 
«  lato  dei  genitali:  accident!,  al  contrario,  quasi  co- 
«  stanti  nella  sifilide  »  :  dicono  Trousseau  e  Pidoux  : 
e  costanti  per  la  ragione  estrinseca  che  ognun  sa.  Pero 
non  è  difficile  «  che  in  date  circostanze,  Tazione  del 
«  Mercurio  determini  dal  lato  del  pêne  o  délia  vulva 
«  affezioni  ulcerose  gravissime. 

la  comparsa  di  yescicole  aU'estremità  del  gbiande,  sotto  il  prepuzio, 
le  quali  dopo  qaattro  giorni  si  convertono  in  piccoîe  ulcère,  rotonde, 
coirorlo  rin versa to,  con  strato  caseiforme,  ecc.  (Hornburg).Nonsap- 
piamo  poi  se  a  questi  ed  altri  fenomcni  dei  genitali  corrispondes- 
sero  in  ragione  di  tempo  quelli  deWadenite  inguinale^  cosi  chiaramenle 
espressa  poche  pagine  prima,  e  clie  Vordine  anatomko  staccô  pi*o- 
babilmente  dal  gruppo  naturale. 

(1)  Trinks*s  Hdindb,,  159,  160,  ecc. 

(2)  Sghmidt*s  Jahrb.,  Supplem.,  Bd.  II,  105. 

(3)  Pag.  327  e  219. 

(4)  Graves  riferisce  con  queste  parole  le  conclusion!  del  Dottor 
llennen  iutorno  al  tratt^mento  comparato  délia  Siûlide:    •  il  più 

•  terribile  degli  efifetti  del  mercurio  è  il  lavoro  fagedenico  ch'egli 

•  d(;termina  spesso  suite  ulcère  e  sui  buboni  aperti;  egli  inoltrodà 
«  luogo  ad  ulcerazioni  invadenti  e  ribelli,  e  su  dei  punti  dove 
«  i  tegumenti  erano  Intatti.  È  lui  che  produce  nella  gola  le  ulcère 
«  le  più  gravi;  egli  attacci  ugualmente  le  gengive  e  la  vôlta  pa- 

•  lalina  :  e  inline  aggrava  le  eruzioni  papulose  e  d'altro  génère,  clie 
«  costituiscono  gli  accidenti  secondarii  délia  malattia,  e  trasforma 
«  in  superficie  ulcerate  i  punti  dei  tegumenti  che  ne  sono  la  sede. 
«  Dacchè  adottai  il  trattamento  senza  mercurio,  io  non  vidi  neirospe- 
«  dale  militare  un  solo  esempio  d'ulcerazione  succedente  ad  uiia 

•  eruzione  cutanea.  •  Graves,  Op.  cit.,  Vol.  II,  p.  5oi. 
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<  Noi  siamo  stati  testimoniî  délia  maggior  parte  deUe 
curiose  sperienze  che  M.  Bretonneau  tentô  sugli  ani- 
mali,  allô  scopo  di  conoscere  la  natura  degli  accidenti 
che  il  Mercurio  poteva  produire.  Un  cane  al  quale 
si  facevano  prendere  grosse  dosi  di  Calomelano  tento 
per  più  giorni  di  seguito  di  coprire  una  cagna  in 
frega;  Tirritazione  meccanica  che  ne  successe  diè 
luogo  ad  una  piccola  scorticatura  del  prepazio,  il 
quale  s'infiammô  violentemente,  divenne  sede  di  un' 
ulcéra  énorme  e  fini  in  gangrena  (1).  M.  Paolo  Du- 
bois osservô  nella  Clinica  ostetrica  délia  Facoltà  di 
Medicina  di  Parigi,  molti  fatti  analoghi  a  quelli  ri- 
feriti  da  M.  Bretonneau.  Nelle  malate  di  febbre  puer- 
pérale, trattate  con  generose  frizioni  mercuriali,  in 
modo  di  giungere  ad  una  rapida  salivazione,  fu  vi- 
sto  svilupparsi  alla  vulva  una  infiammazione  coten- 
nosa  terminata  nello  sfacelo  délie  parti  genitali  esterne 
e  nella  morte.  Qui  è  agevole  riconoscere  la  natura  del- 
r  ulcerazione,  ma  V  errore  puô  essere  facile  in  certe 
circostanze.  Infatti  noi  possiamo  supporre  Tesistenza 
di  un'ulcera  sifilitica,  od  anche  quella  di  una  ero- 
sione  superficiale  del  prepuzio  o  del  glande;  sotto 
Tinfluenza  dell' intossicazione  mercuriale  ognuno  in- 
tende come  sia  possibile  sopravengano  accidenti  ana- 
loghi a  queUi  che  presentava  il  cane  di  M.  Breton- 
neau, e  allora,  bisogna  convenirne,  il  diagnostico  sa- 
rebbe  ravvolto  in  ténèbre  dififlcili  a  dissipare.  »  (2) 
Nondimeno,  soggiungono  essi  più  avanti:  «  le  affe- 
«  /ioni  tdcerose  délia  pelle,  riconoscano  o  no  una  causa 
«  sifilitica,  sono  vantaggiosamente  modificate  dall*  ap- 
«  plicazione  topica  dei  mercuriali.  »  (3)  E  che  Fabbri- 
zio  Hildano   descrivesse  le  ulcère   fagedeniche  mercu- 


(i)  Traité  de  la  Diphthérite,  p.  201,  I.a  edit. 

(2)  Op   cit.,  p.  174. 

(3)  IJ.  Ibid-,  p.  20i, 
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1-iali  (1),  che  Hermann  annoveri  le  ulceri  reniformi  ai 
piedi  tra  le  malattie  degli  opérai  nelle  minière  d'Idria  (2), 
olie  Lombroso  confernii  essere  molti  gli  opérai  di  que- 
ste  stesse  minière  affetti  da  piaghe  di  aspetto  sifUitico  (3), 

(i)  L.  Simon,  Comparer  ecc,  p.  31. 

(2)  KUSSMAUL,  p.  ii8. 

(3)  VIgea,  Giornale  d*igiene  e  medicina  prevenliva,  Anne  I,  N.  22, 
p.  341.  Dagii  inleressanti  Cenni  per  una  carta  igienica  d^Italia,  di 
questo  stesso  autore,  togliamo  quanio  segue.  «  Neiroccasione  di  al- 

«  cune  escursioni  ai  monti  lombardi  e  liguri  per  studiarvi  i  cretini, 
«-  un  fenomeno  singolarmente  mi  colpiva.  MoIU  abitanU  dei  paesi 
dov'erano  fonti  minerali  rinomats  per  virtù  mediche,  ferruginose, 
arsenicâli,  jodate^  ecc.  erano  preda  di  quelle  malattie  su  cuiquellj 
acque  avrebbero  dovuto  avère  più  o  meno  beiieûca  influenza. 
Cosi  formicolavano  gli  ancmicl,  gli  scrofoiosf,  i  rachitici,  nei  paesi 
di  Taceno  e  Tarlavalle,  ov'erano  fonti  ferru'ginose  e  jodate.  Cosi 
gli  erpetici  e  gli  scrofolosi  brulicavano  a  Trescorre,  dove  trovansi 
buone  fonti  sulfurée;  e  molti  sono  gli  anemici,  gli  scrofolosi,  e 
racbiiici  nelle  valli  di  Recoaro.  Nella  Liguria  la  fonte  magnesiaco- 
ferruginosa  di  Montesignano  (vicino  a  Bavari)  rende  anemiche  ed 
amenorroiche  le  donne  povere,  mentre  le  ricche,  che  si  servono 
délie  acque  del  vicino  acquedotto,  non  soffronoalcun  maie.  Questi 
fatti  nii  si  collegano  nella  mente  con  quell'altro  notissimo  feno- 
meno che  nei  paesi  di  mare  abbondano  gli  scrofolosi,  corne  a 
Genova,  ed  in  Calabria  nelle  coste,  quantunque  sia  il  mare  un 
vero  speciiico  délia  scrofola;  e  con  queiraltro  che  aile  minière 
dldria  (mercuriali)  molti  dei  lavoranti  sono  affetti  da  piaghe  di 
aspetto  siûlltico.  » 

E  in  nota:  •  Leggo  nei  Dott.  Markham  [Travels  in  Peru  and 
India,  1862,  p.  25]:  Gli  abitanti  di  Huancu,  ove  cresce  indigeno,  a 
bosehi  inleri,  Falbero  délia  China,  abonono  dal  Ghinino,  quan- 
tunque moltissimo  vadano  soggetti  aile  febbri;  lo  credono  anzi 
riscaldantej  e  causa  anzi  di  ebbre.  Lo  stesso  notarono  Humboldt 
nella  Nuova Granata,  e  nella  R.  delFEquatore  il  PoeppignellSSl. 
Non  tratterebbesi  egli  qui  di  un  fatto  simile  a  queUo  délie  mi- 
nière d'Idria? 

«  lo  non  so  corne  chi  a  ma  raggruppare  i  fa  ti  in  qualche  bella 
teoria,  potrà  raccapezzare  il  nesso  di  queste  curiose  parvenze: 
ma  certo  egli  è  che  un  lungo  studio  sulle  malattie  cui  vanno 
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non  parrà  strano  se  non  a  coloro  che  nelle  azioni  me- 
ïlicamentose  non  vedono  o  non  sognano  che  flsiologia  ; 
la  quale  non  sapremmo  corne  e  fin  dove  potrebbe  espli- 
c.ire  gli  innumerevoli  fatti  che  resero  volgare  l'uso  dei 
mercuriali  molti  secoli  prima  délia  venuta  délia  sîfilide 
nelle  ulcère  cutanée  :  fatti  che  dopo  di  essa,  dopo  cioè 
che  il  mercurlo  fu  usato  ed  abusato  anche  per  interne, 
non  cessarono  dal  moltiplicarsi,  come  ne  fan  fede  le  lodi 
di  Basilio  Valentino,  di  Wisemann,  Fabbrizio  Hildano, 
Loesecke,  Vesti,  Eckmann,  Boerhaave,  Hoffmann,  Gi- 
sler,  Richter,  Rowley,  Chapelle,  Schnider,  Hildebrandt, 
Stoelier,  Whytt,  Triquet,  De  Haen,  Baratte,  Vogler, 
Metzger,  Neu,  Whistlong,  Hutin,  Bird,  ecc.  (1)  nelle 
ulcère  di  varia  natura  e  sede,  maligne,  scrofolose,  car- 
cinomatose,  canceriformi,  scorbutiche,  fagedeniche,  serpi- 
ginose,  sinuose,  ecc,  contre  le  quali  gli  usi  topici  del 
Mercurio  non  parvero  certamente  superiori  aU'uso  in- 
terno,  cosi  spesso  il  calomelano  e  sopratutto  il  corro- 
sivo  per  bocca  era  preferito   dai  pratici  or  ora  citati. 

IX.  Kicorderemo  ora  V herpès  progenitalis  seu  praepu- 
tialis  mercurialis,  descritto  da  Pearson,  da  Dieterich,  da 
Bartels,  ecc,  e  come  al  solito  contradetti  da  Kussmaul  (2), 
sempre  contente  di  opporre  i  fatti  negativi  ai  positivi, 
come  se  gli  uni  bastassero  a  toglier  di  mezzo  gli  al- 
tri?  Ricorderemo  le  non  poche  dermatosi  mercuriali 
croniche,  délie  quali  s'intrattiene  a  lungo  il  Dieterich  (3), 
ed  aile  quali  fan  seguito  e  corona  altrettanti   fatti  di 

•  soggetU  grJndividui  che  sono  per  forza  saturati  di  una  sostanza 

•  medicamentosa,  potrà  portare  un  gran  lume  alla  medicina  pra- 

•  tica  ed  alla  patologia.  •  U  Dott.  Lombroso  non  ha  mal  sentito 
parlare  di  una  certa  omiopatia? 

(1)  Gmelin,  164,  30&,  253,  254,  205,  206.  —  Comm.  XXI,  367;  Xir, 
455,  464.  —  Trink's  Handb,,  223.  —  Merat,  363.  —  Fbank*s 
Magaz,,  I,  572. 

(2)  Pag.  333  e  seg. 
(3;  Pag.  335,  362. 


AZIONfi   sur.   SISTEMA    CUTANEO.  379 

guarigione  per  opéra  degli  stessi  mercuriali?  Eichter,  Bell, 
Falck,  Hosty,  Cotton,  Maets,  Housset,  Horn,  Guerard, 
Gamerer,  Etzdorff,  Schlesinger,  Barbut,  Godait  (1),  nel- 
X* herpès  miliaris,  sqtiamosus,  crustaceus,  ecc.  celebravano 
a  gara  i  mercuriali  :  e  la  costoro  materia  medica  pura 
dà  loro  ragione.  La  lebbra  mercuriale  di  Stokes  e  Mo- 
rlarty  (2),  spiega  i  salutari  effetti  che  in  tante  aflfezioni 
squammose,  croniche,  dalla  lebbra  (Quercetano,  Plum- 
mer ,  Schilling ,  Larrey  ,  Sundelin ,  Gooch,  Vendel- 
stadt,  ecc.)  (3)  ai  dartri  squammosi  (Vacquié)  (4) ,  i  più 
ribelli  e  gravi  (Gerni)  (5),  allapeWna5î(Zugenbuhler)  (6), 
si  ebbero  dall'uso  interne  del  calomelano,  del  corro- 
sivo,  e  di  tant'altre  preparazioni,  anche  quando  inutil- 
mente  prima  adoperate  all'esterno. 

X.  È  nota,  e  avremmo  dovuto  accennarla  prima  d'ora 
quale  sintoma  concomitante  le  dermatosi  mercuriali  più 
diverse,  la  prurigine  provocata  si  dall'uso  interno  che 
dair  esterno  di  essi.  L*  unguento,  e  in  ispecie  i  bagni 
di  mercurio  corrosivo  non  mancano  quasi  mai  di  dar 
luogo  a  prurito  e  ad  eruzioni  pruriginose  assai  mole- 
ste (Girtanner,  Gardane,  StoU,  Merat,  ecc.)  (7)  «  Per 
«  tacere  délia  loro  azione  curativa,  cotesti  bagni  (di 
«  sublimato)  producono  suUa  pelle  e  su  tutto  Tor- 
«  ganismo  effetti  che  è  importante  di  conoscere.  Ai 
«  primi  ponno   succedere  del  peso  al  capo  e  una  ten- 

(1)  Gmelin,  63,  163,  165,  207,  302.  —  Frank*s  Magaz.y  I,  773. 
II,  163,  80i,  260;  III,  84». 

(2)  Trink*s  Handh.y  134  eseg. 

(3)  Gmelin,  62,  207,  303.  —  Frank's,  Magaz.,  II,  80i.  —  Trink's 
Handb,  170,  223. 

(4)  Merat,  348. 

(5)  Frank'«  Magaz.,  III,  379. 

(6J  Frank's  Magaz.y  II,  804.  E  nelP Elefantiasi  (Raymond,  Mor- 
phaeus.  Gardane,  De  Brambilla,  ecc).  —  Gmelin,  62,-  Gomra.  2.  Dec. 
Supplem.  524;  Gomm.  XXXII,  513. 

(7)  Gmelin,  260,  —  Comra.  XXXII,  113;  —  Merat,  p.  391. 
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denza  al  soirno  spesso  invincibUe,  talvolta  crampi  ail 
ventricolo  e  leggiere    coliche   raramente    seguite   daj 
vomiti  0  da  diarrea.  Dopo  i  primi  bagni  questi  fenomenii 
cessano,  ma  ne  sopraggiungono  di  un  altro  ordine; 
d*ordinark)  si   mostra  suUe  gambe  una  eruzione  pa-^ 
pulosa  che  somiglia  moltissimo  al  Lichen  agrius ,  e 
che  cagiona  ai  malati   un  prurito  intenso  e  dell'ar- 
dore.  Cotesta  eruzione  ben  lungi  dal  dissiparsi  sotto 
Vinfluenza  di  nuovi  bagni,  va  anzi  crescendo  ed  ob- 
bliga  spesso  a  rinimziare  a  questo  mezzo.   »  (1)  Ep- 
pure  sono  gli  stessi  Trousseau  e  Pidoux  che  la  pagina 
prima  s'incaricano    di   narrarci   come  Baamé,  grande 
fautore    dei  bagni   di   sublimafo   nelle   malattie    délia 
pelle  che  affettino  quasi  tutto  Tinviluppo  tegumentario, 
fosse  condotto  a  questo  metodo  dall'aver  osservato  con 
quanta   rapidità  le  lozioni  di  sublimato   guariscono  le 
aiffezioni  dartrose,  specialmente   quelle   che  s' accompa- 
gnano  di  prurito.  Son  essi  che  richiamano  V  attenzione 
dei  medici  su\i!estrema   effkacia  délie   injezioni  e  délie 
lozioni  di  sublimato  nel  trattamento    dei  prurito   ddla 
vidva  :    malattia  che  avrà  benissimo    tant  de  connexité 
ares  les  dartres   (2),  ma   che   seconde  i  dermatologisti 
(Willaii,  Bateman,  Biett,  Lebert)  ne  ha  una  strettissima 
con  qaelV  eruzione  papulosa  molto  simile  ai  licheni,  che 
il  Mercurio,   per   confessione  di  Trousseau   e  Pidoux, 
puô  cagionare  in  proprio  ;  a  meno  che  non  preferiscano 
il  sistema  di  Gazenave,    che  ordina  la  prurigo  e  il  li- 
chen tra  le  alterazioni  délia  sensibilità,  ma  in  tal  caso 
domandiamo  una  revoca  délia  connexité  avec  les  dar- 
tres (3).  E  flnchè  la  revoca  non  sia  avvenuta,  doman- 
deremo  licenza  di  soggiungere  come  nei  licheni  stessi, 
BeU,  Falck,  Zeller,  Werlhoflf,  Baldinger,  Lang,  Friccio, 

(i;  Trousseau  et  Pidoux,  Op.  cft,  p.  202. 

(2)  Id.  ibid.,  p.  206. 

(3)  Compendium  der  Hautkrankheiten,  ecc,  von  Pb.  W.  A.  Berg, 
'Berlin,  18CI,  p.  94  e  seg. 
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ilîiyerne,  A.  Van  Mynsicht,  ecc.  (1)  levassero  alto 
alutari  effetti  del  mercurio  con^osivo  e  del  precipi- 
o  bianco.  i. 

XI.  Ne  meno  alto  andarono,  e  pochi  possono  i<>no- 
rlo,  le  lodi   dei  mercuriali  «elle  aflfezioni  parassitarie 
^etali  ed  animali.  E  délie  virtù  antiparassitarie   deb 
.Tcurio  nessuno  ha  mai  dubitato;  ne  perché  egli  fa- 
>risce,  comavedremo  a  suo  luogo,  lo  sviluppo    degli 
ninti  negli  opérai  in  mercurio,  diremo  che  neiruomo 
iio  favorisca  del  pari  lo  sviluppo  dei  pellcelli  :  di  quc- 
»  almeno  non  avremmo  alcuna  prova.  Certo  è  che  la 
tf'Iracia  od  eruzlone  scabbiforme   mercuriale  di  Dieto- 
;*h  (1.  c.)  e  la  facoltà  pruritogena  del  métallo,  non  par- 
•l)bero  le  migliori  garanzie  délie  sue  virtù  antipsoriche 
i  un  a  affezione  che  non  sempre  ha  fine  colla  niorte  del- 
icaro.  Le  eruzioni  cutanée,  ordinaria  conseguenza  del 
[iiore  di  Mettemberg  (soluzione  preparata  col  deuto- 
ilrato  di  mercurio)  erano,  dice  Merat,  dal  suo  autore 
mslderate  come  Tindizio  di  una  scabbia  retropulsa  :  o 
i-.:ianQo  a  ciascuno  le  sue  idée  (2).  Per  noi  intanto  ?eru- 
M'ue  scabbifd^iie  del  Mercurio  è  il  miglior  argomento 
<lla  sua  ivâ^^  curativa,  attestata  da  una  tradizione  che 
•  »nta  i  nomi  Ûi  Schreiber,  A.  Sala,  Roland,  Le  Mort, 
N'eMekind,  A»lfeelun^,  Stoerck,  Ottmann,  Moseder,  Eust, 
.Voeltge,  Kolando,  Jûngken,  Allen,  Loesecke,  Schulze, 
iildinger,  Maets,  Dossie,  Boerhaave,  Vesti,  Eckmann, 
Uberti,  J.  Havighorst,  ecc.   (3)  i  quali,   nella   scabbia 
-'^^latamentei*  raccomandarono  ora  il  precipitato  rosso, 
)ra  il  bianco;)  chi  Tetiope  mercuriale,  e  chi  il  mercurio 
iulciflcato,  altri  il  calomelano,  moltissimi  il  corrosivo. 


iX)  G.MKLIX,  163  e  seg.,  254  e  seg. 
♦)  Merat,  363. 

.3)  Gmeun,  p.  63,  129, 151, 164, 165, 173,  208, 251,  302.  —  Merat, 
1<M.  —  Trink*«  llandh,,  223. 
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XII.  E  faremmo  opéra,  per  lo  meno  inutile,  a  voler 
litare  i  vecchi  autori,  Fernelio,  Ramazzini,  ecc.  in 
prova  dell'  alopecia  mercurialis  ;  non  basta  la  testimo- 
iiianza  di  Kussmaul?(l)^Egli  convieneche  nel  mercu- 
rialismo  costituzionale  la  cadiita  dei'capelli  è  un  feno- 
meno  ordinario  e  cosi  deciso  da  costituiré  un  vero 
defluvium  capillorum.  In  molti  casi  il  capillizio  si  rin- 
nova,  ma  al  ripetersi  degli  accidenti  mercuriali  (ereti- 
smo ,  tremore)  il  fenomeno  torna  in  campo  e  la  calvi* 
zie  puô  essere  la  conseguenza  finale  (2). 

Dovremo  forse  citare  Fracastoro,  Astruc,  Hunter,  La- 
gneau,  Eayer,  ecc.  per  provare  che  la  caduta  dei  ca- 
pelli,  dei  peli,  délie  unghie,  è  un  fenomeno  ordinario 
nella  sifilide  costituzionale?  Dovremo  provare  che  i 
mercuriali  ne  sono  Tordinario  e  razionale  rimedio  ?  Il 
lettore  dei  certo   ce  ne  dispensa. 

(1)  Pag.  3i5. 

(2)  Knssmaul  dice  (id.  ibid.)  non  conoscere'osservazio*»!  intorno 
)illa  caduta  dei  cigli  e  sopracigli,  in  corso  di  mercurialismo.  Noi 
Tabbiarpo  osservata  in  seguito  ad  uso  interno  e  generoso  di  calo- 
uiclano.  Âltrettanlo  dicasi  délie  alTeztoni  mercuriali  délie  unghie. 
Per  Kussmaul  sono  ignote;  non  erano  perô  ignote  ad  Alley  che, 
corne  s' ô  Visio ,  ne  cita  la  caduta^  sopralutlo  in  corso  d' idrargirla 
waligna. 


CAPITOLO  QUARTO, 


AZIONE  SULL'APPARATO  DIGERENTE. 

I.  Ognun  sa  che  la  Stomatite,  ora  acuta,  ora  cronica, 
ora  senza  ed  ora  con  salivazione  più  o  men  pfrousa, 
e  generalmente  accompagnata  da  afte,  da  ulceraziom 
délia  mucosa  orale,  da  ingrossamento  délia  lingua,  da 
glossite,  va  tra  i  fenomeni  ordinarj  dei  mercuriaii,  sotto 
qualsiasi  forma  ed  a  qualunque  dose  opeianti;  le  fri- 
zioni,  le  fumigazioni,  le  semplici  emanazicni  mercuriaii, 
le  dosi  più  prudenti  délia  vecchia  posologia,  non  val- 
gono  a  salvare  da  questo  accidente,  qualche  volta  fa- 
tale. Un  solo  grano  di  Mercurio  dolce  basto  spesso  a 
produrre  il  ptialismo,  come  attesta  Ricord;  dopo  mezzo 
grano  di  sublimato  V  osservava  Owen.  Christison  nota 
la  stomatite  cosi  intensa  da  produrre  la  morte,  in  un 
individuo  dopo  due  grani  di  calomelano ,  in  un  altro 
dopo  una  frizione  di  tre  dramme  di  unguento  cinereo  (1). 

(i)  Per  le  relative  citazioni,  vedi  Kussm^ul,  p.  61  e  296.  «  Alcane 

•  délié  forme  di  stomatite  ulcerativa  nei  bambini,  e  la  tremenda 

•  forma  di  malattia  appellata  eancrum  oris,  nella  quale  le  guancie 
«  diventano  gangrenose^  e  il  fanciuUo,  qiiando  si  salvi,  rimane  mu- 
«  tilato  per  tutta  U^  vita,  «furono  spesso  ingiustamente  attribuite  al- 
«  ravvelenamenlo  mercuriale:  •  cosi  Habershcx,  Op.  cit.,  p.  iO. 
Noi  non  neghiamo,  ma  di  queste  mulilazioni  irreparabili  dipendenti 
dalle  frizioni  mercuriaii,  e  dal  calomelano^  usati  in  corso  di  febbre 
tifoidea,  noi  n'  abbiamo  veduti  due  casi,  in  due  fanciulU  da  8  a  10 
»  nni  ;  niun*  altra  causa  poteva  giusiificare  l'énorme  cicatrice  che 
dairangolo  della  bocca  si  propagava  Un  quasi  airangolo  délia  mascellai 
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Le  duecento  persone  a  bordo  del  vascello  il  Triofifn 
erano  assalite  da  salivazione,  da  iilcerazioni  alla  bocca 
e  alla  lingua,  da  paralisi  parziali,  da  diarrea,  ecc,  pei 
sola  influenza  del  mercurio  metallico  allô  stato  di  vo- 
latilizzazione  (1).  Dumeril,  Colson,  Hermbstaedt,  nota- 
vano  il  ptialismo  nelle  persone  addette  aile  sale  dei 
sifilitici  in  trattamento,  e  perfino  in  persone  dimoranti 
in  loçali  che  aveano  un  tempo  appartenuto  ad  artefici 
in  Mercurio  (2).  Stomatite,  afte,  ulcerazioni,  e  ptialismo, 
che  qualche  volta  ponno  svolgersi  anche  indipendente- 
mente;  il  ptialismo  cioè  senza  là  stomatite,  e  questa 
senza  ptialismo  (3). 

Ma  perché  Kortum  e  Rademacher  (4)  si  giovassero 
del  calomelano  nelle  afte:  Kechnie  (5)  délie  frizionl 
nella  gonfiezza  e  indurimento  délia  lingua,  effetto  (no- 
tisi  bene)  d'altri  preparati  mercuriali  internamente  presi  : 
Goach  (6)  del  corrosivo  nel  cancrum  oris:  Kopp  (7)  del 
mercurio  solubile  nello  Stomacace:  Gumpert  (8)  del 
calomelano  nella  Salivazione,  lo  lasceremo  dire  ai  no- 
stri  avversarj. 

La  stomatite,  la  caduta  dei  denti,  la  salivazione,  VaViU) 
fetente  non  sono  perô  un  privilegio  esclusivo  del  mercu- 
rialismo;  la  sifilide  costituzionale  lo  partecipa  con  esso: 
e  la  somiglianza  dei  loro  eflfetti  è  qualche  volta  cor^i 
stretta  da  imbarazz^re  anche  Tocchio  più  esperto.  Rico  ni 
e  Behrend,  che  s'occuparono  del  diagnostico  differen- 
ziale,  non  sanno  indicarci  che  un  modo  diverso  di  pro- 
cesso  ;  la  stomatite  ulcerosa  mercuriale  procederebbe  (fal- 


(1)  Loc.  cit. 

(2)  Merat,  p.  374  e  37o. 

(3)  KussMAUL,  p.  149,  290. 

(i)  Frank'«  Mag.,  Bd.  Il,  796.  —  Trink's  Handb  p.  217. 

(5)  Frank's  Afaflf.,  Bd.  II,  446,  447. 

(6)  Comm.  XXî,  434. 

(7)  Frank's  Mag.,  Bd.  II,  4i9. 
(h)  id.  ibid.,  Bd.  II,  79tf. 
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'avanti  alfindietro ,  la  sifilitica  dalF  indietro  aWinnanzi, 
lalle  amigdale,  dall'istmo  délie'  fauci  e  dall'orlo  délia 
ingua;  inoltre,  le  affezioni  sifilitiche  si^stenderebbero 
entamente,  le  mercuriali,  invece,  con  rapidità  (1).  Ma 
fuanto  a  questo  la  dose  non  è  (uor  di  causa  ;  e  corne 
ion  sarebbe  rapida  ia  conseguenza  délie  ordinarie  sa- 
urazioni  di  Mercurio  ? 

II.  «  U  angina  cronica,  afférente  spesso  un  color  di 
'  rame,  récidivante  ad  ogni  poco,  accompagnata  dd  pic- 
^  cote  e  piane  uicerazioni,  è  Tordinario   fenomeno   del 

•  mercurialismo  cronico  e  costituzionale,  e  puô,  corne  io 

•  ho  dimostrato,  perdurare  molti  anni  quale  conseguenza 
«  di  esso.  »  Cosi  il  Kussmaul  (2),  il  quale  non  si  con- 
tenta di  dire  che  negli  operaj  in  mercurio  des  ulcéra- 
tions (Tapparence  vénérienne,  se  forment  dans  la  gorge, 
corne  dice  V  igienista  Fleury  (3) ,  ma  che  di  somma 
importanza  pratica  è  il  conoscere  cotesta  Angina  mer- 
cnriale  cronica,  la  quale  non  è  guari  discernibile  dal- 
r  Angina  sifilitica  offerendo  una  forma  aflfatto  simile. 
«  A  fianco  di  tant'altre  affezioni  cotennose,  le  quali, 
dice  il  Trousseau,  se  hanno  sede  alla  faringe  possono 
«'ostituire  délie  specie  d'angine  cotennose,  noi  metteremo 
f angina  cotennosa  mercuriale,  troppo  spesso  designata 
>-)tto  Tappellativo  di  angina  sifilitica  (4).  »  E  délia  faci- 
lita di  scambiare  un'  angina  per  Taltra ,  la  mercuriale 
por  la  sifilitica,  avea  già  toccato  lo  StoU  fin  dal  1780  (5). 
<iiilbrand  (6),  Reil,  Lentin,  Matthias  (7),   Oppert,  Kra- 

1)  Fraxk'«  Mag.,  Bd.  IL  796.  Nota. 

2)  Pag.  297. 

3)  Cours  d'Hygiène,  T.  I,  275. 

(i)  Trousseau,  dlnique  Médicale  de  l' Hôtel- Dieu  de  Parif.  Pa- 
ris, 186! .  T.  I,  p.  432. 
;.•))  Ilatio  Medendi,  ecc,  P.  HI,  435. 

(fi)  De  Angina  mercuriali  observa" a,  i790.  Coram.  XXXV,  2oO. 
J:  Tbink'«  Kandb,  !65,  166. 
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mer  (1),  e  il  più  noto  e  accurato  descrittore  déïrA}igùm 
mercur.  chronica,  Symphoresis  faucium  mercur,,  Diete- 
rich,  posero  in  maggior  luce  la  sua  dipendenza  dall'azione 
dei  varj  préparât!  idrargiricî,  anche  terapicamente  usati. 
Enoi  non  diremo  nulla  délia  loro  efficacia  in  qaéïVAngi- 
im,  colla  qualehanno  le  piùstrette  relazioni  di  similitudine, 
la  Si)î//f/ca;  Kopp,  Frank,  e  molt'altri  pratici  attesta vano 
deir^rfûcacia  del  Mercurio  solubile  neWAngina  faucium. 
(li  più  specie  (2);  Gisler  del  calomelano  nelle  ulceri 
tonsillari  (3);  Scelle  Mondezert  deHa  sua  superiorità  in 
più  casi  di  grave  angina  tonsillare,  vanamente  trattati 
coi  cosi  detti  antiflogistici  (4);  Sachs,  Wedekind^  Lettsom, 
Johnston  (5),  Golden,  Michaelis  (6),  Douglas,  Bayley  (7), 
niolti  pratici,  segnatamente  deirÀmerica  del  Nord,  esal- 
tavano  le  virtù  del  Mercurio  dolce  uëûl' Angina  maligna. 
ptétrida,  gangrenosa:  crediamo  perô  conforme  al  vero 
Tosservazione  di  Otto  (8)  intorno  air  opportunità  dei 
mercuriali  nel  solo  prin^o  stadio  délia  malattia,  non 
noi  successivi;  dove  infatti  la  nostra  Scuola  non  esita 
a  far  capo  all'acido  arsenioso. 

IIL  Non  fa  d'uopo.di  molta  erudizione  a  persuadei-si 
che  quel  gruppo  di  aflfezioni,  nelle  quali  Telemento  flogi- 
stico  prédomina,  gastrite  e  gastro-duodenite ,  enteritide, 
colite,  proctite,  péritonite^  ecc,  puô  essere  una  délie  con- 
seguenze  deU'abuso  od  anche  dell'uso  dei  mercuriali, 
non  importa  se  applicati  ail'  esterno  o  ingeriti  per 
bocca;  TefFetto  puô  essere  identico.  Orfila,  Ghristison. 

(I)   KUSSMAUL,  297. 

(2)  Frank'*  Mag,,  Bd.  II,  450. 

(3)  Cumm.  XVII,  76,  76,  77. 

{%)  Frank'*  Mag.,  IV,  595,  596. 

(3)  Giacomini,  Op.  cit.,  p.  61.  —  Trink's  //awdfe,  203. 

(6)  tÎMEUN,  216,  217, 

(7)  Comm.  VIII,  3H.  —  Suppleni.  3.  Dec,  p.  710, 
'     (8)  Merat,  p.  397. 
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i  Tossicologi  tutti,  ci  dispensano  da  ogni  commcnto  a 
questo  proposito. 

Ma  perché  Luigi  Yaleriano  Brera  desse  con  tanto 
successo  il  Mercurio  vivo  nelle  infiammazioni  délie  vie 
digerenti  (1),  perché  nell'enterite  essenziale  e  grave, 
Most,  Mûller,  Goldmann,  Latham,  Amelung,  e  tant^al- 
tri  (2)  si  lodassero  altamente  dei  mercuriali:  perché 
nella  péritonite  vi  confidassero  in  ispecial  modo  Jôi'g, 
Schâffer,  Dawios,  Siebold,  Goach,  Ley,  Gôden,  Yan- 
denzande,  Lmd,  Hamilton,  Armstrong,  Schmidtmann, 
Hegervisch  ,  Laennec ,  Chaussier ,  Brachet ,  Delpech  , 
Yelpeau,  Forget,  ecc.  (3),  ce  lo  diranno  i  partigiani  del 
controstimolo  ad  ogni  costo,  dopo  (non  prima)  di  es- 
sersi  addomesticati  colla  Tossicologia  almeno. 

«  L'azione  del  sublimato  corrosivo  sul  tubo  digerente 
•  e  m  particolare  suUa  porzione  délia  membrana  mucosa 
«  prossinm  al  pUoro,  e  sul  retto,  é  messa  in  evidenza 
«  dalla  infi.immazione  che  vi  détermina  »  ancorchè  ap- 
plicato  sul  tessuto  cellulare  subcutaneo.  Cosi  Orfia  (4). 
E  la  cardialgia,  la  dispepsia,  Tematemesi,  il  voncito 
cronico,  possono  anche  indipendentemente  da  una  at- 
tualità  di  flogosi,  e  da  un'  azione  diretta,  topica,  ma- 
teriale,  essere  Teffetto  consecutivo  dell' avvelenamento 
acuto,  come  delVuso  improvvido  e  continuato  a  lungo 
di  piccole  dosi  di  Mercurio  prese  internamente  o  ap- 
plicate  all'esterno  (5), 

Ragione  per  cui  Gomparetti  otteneva  dal  corrosivo 
la  giiarigione  di  un  vomito  cronico  cosi  grave  da  es- 
sere sospettato  sintomatico  di  una  lesione  pilorica  (6); 

(1)  Trink'«  Handh,  p.  i77, 

(2)  Mebat  ,  1.  cit.  —  GiACOMiNi ,  p.  58 ,  59.  —  Frank*  «  Magaz.y 
Bd.  H,  798. 

(3)  Frank' «  Mag ,  Bd.  III,  p.  252-53-54,  —  GiagqMinï,  p.  59,  00, 
—  Merat,  p.  398. 

(4)  Op:  cit.,  p.  677.  • 

(5)  Orfila,  W.,  p.  674, 

(6)  Comm.  XXXI,  431, 
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0  in  un  indurimento  al  piloro  con  vomito  cronico  Holer 
usava  felicemente  del  calomelano  :  nella  gastromalacia, 
Nagel:  nello  scirro  del  ventricolo,  Bochardt  (1).  Nel 
vomito  cronico,  da  înfiammazione  del  ventricolo  e  degli 
intestin i,  Panzanî  lodavasi  del  Mercurio  vivo  (2),  il 
quale  a  J.  R.  Zwinger  era  valso  la  guarigione  di  un 
vomito  pertinacissimo  accompagnato  da  sete  e  famé 
ingente  in  una  ragazzina  di  11  anni  (3). 

Senza  accordargli  un  significato  veramente  patogiio- 
monico ,  noi  non  sorpasseremo  al  vomito  di  mate- 
rie  somiglianti  a  deposito  di  caffè  {marc  de  café) 
osservato  in  alcuni  casi  di  avvelenamento  per  sublimato 
corrosivo  da  Valentine  (4). 

Nella  Pancreatite,  Harles  (5)  dava  il  corrosivo:  ma 
non  va  dimenticato  il  Pfyalisfnus  mercurialis  pancreatïcm 
di  Dieterich. 

La  diarrea  cronica,  la  dissenteria  (e  sue  varie  spe- 
cie  ,  inliammatoria  ,  mucosa  ,  sanguigna  ,  putrida  ,  bi- 
liosa,  ecc),  la  colica  (e  sue  specie,  ut  supra),  vanno 
tra"gli  effetti  ordinarj  e  caratteristici  dei  mercuriali, 
comunque  amministrati.  «  Accidit  non  nunqiiafn  ttt  snh 
«  inunctione  mercuriali  in  aegris  lue  venerea  affectis,  dysen- 
«  teria  oriatur  gravissima  »  notava  Akensid«  (6). 

E  nessuno  ignora  i  buoni  effetti  dei  mercuriali  nelle 
dissenterie  gravi,  epidemiche,  dei  bambini,  degli  eser- 
citi,  nei  paesi  caldi,  ecc.  È  un  luogo  comune,  per  cosi 
(lire,  di  pratica  medîca;  e  ci  appelliàmo  a  Pringle,  Lind, 
Paisley,  Wilsons,  Lyson,  Boag,  HoulstoR,  Mungo  Park, 

(1)  Trixs's  Handb,  p.  217. 

(2)  Id.  ibid.,  p.  177. 

(3)  Gmelin,  p.  07.  —  Comni.  XI,  323.  • 

(4)  Edinburg  Med,  and  Surg,  Journ.,  XIV.^C.  IIIj  468.  —  Roth, 
Mat.  Med.,  pi  537. 

(5)  Trink's  Handb.,  p.  217. 

(6)  Notindo  cziandio  i  buoni  effetti  deiripecaquana  in  simili  cas*. 
Gomm.  2,  Dec.  Supplem.  611.  —  De  Dysenteria  Gommen tonus,  176 i. 
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Libavius,    Mead,  Johnson,  Mûller,   Pemberton,  Jàger, 
^chafifer,  Peirotto,  Annesley,  Smith,  Kopp,  Rusch,  Amiel, 
KoeschjLeclerc,  Bretonneau,  Trousseau  (1).  Quest'ultimo 
zuardando  aWutUità  2ncon^r(i^to^i^(oiapur  contrastata)  dei 
\mrqativi  nel  trattamento   délia  più  parte  délie   épidémie 
di  dissenteria  (manifesta  inesattezza  storica),  sentesi  an- 
ihe  teoricanaente  disposto  a  credere  ai  buoni  effetti  del 
Ciilomelano  usato  internamente  in  cotesta  affezione  ("2). 
11  GalomelaDO  quindl  in  tal  caso  è  un  purgative:  ma 
per  essere  coerenti  bisognerà  mettere  tra   i   purgativi 
anche  il  Mercurio  corrosivo  e  il  metallico,  usato  inter- 
namente   ed    anche  solo  in  frizioni  nella   dissenteria; 
«*»si  usavane  Boag,  citato  dallo  stesso  Trousseau  che 
pure  non    cita,  come  noi,  Akenside.  Ma  coteste  omio- 
patie   grossolane    sostituite  alla  vera,  non   ci   diranno 
certamente  perché  tante  sostanze  purgative,  molto  più 
•  Ificaci  e  molto  meno  pericolose,  in  quanto  purgative, 
ïossero  posposte  daUa  pluralità  dei  pratici,   ai  mercu- 
riuli  :    e    lo  fossero  perché   immensamente  inferiori   a 
«[uesti  non  nel  purgare  o  nel^  sostituire,  ma  nel  guarire 
la  dissenteria.  La  dose  purgativa,  creduta   da   taluno 
uecessaria  al  buon  esito  del  trattamento,  non  era  ned 
••  creduta  da  quei  pratici,  che  con  Haller  diffidano  del 
caloraelano,  nocevole  per  suo  avviso  ai  bambini  e  pro- 
«luttore  di  tenesmo  (3)  :  e  nemmeno  da  quei  pratici  che 
!mr  vi    confldano  ma  a  condizione  che  le  dosi   siano 
inônitesime.  E  se  più  tardi  lo  stesso  Trousseau  verra 
'i  confessarci  di  aver  ottenuto  dai  decimi  di  grano  di 
^iilomelano,  migliori  effetti  che  non  dai  trentasei  grani  al 
;iiorno,    usati    un  tempo  a  combattere  la   dissenteria  ; 

(1)  fiMELiN,  61,  95,  209,  218.  — Comm.  I,  560;  XX,  726.  — Guco- 
Mixi,  58, 59.  —  Merat,  369, 398.  —  Trink's  /  andb.,  223, 21 7.  —  Trous- 
>F.AU,  Op.  cit.  I,  198. 

(2)  Op.  cit.,  p.  197.  ' 

(3)  Haller  annoverava  il  calomelano  tra  le  soslanze  per  poco  ve- 
nt^fiche  6  letali,  e:  Venenum  omne  est  (è  la  sua  deflnizione)  qnod 
mta  dos»  datum  lethales  effectus  exerit.  Gomin.  XXVII,  23Q. 
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quanto  dire,  se  confessera  che  il  calomelano  guariso 
in  dosi  non  purgative ,  ci  vorrà  sostenere  ancora  clif 
ogli  guarisce  perché  purga  ed  opéra  corne  un  sale  neutre' 
Il  Trousseau,  non  dissimulando  tuttavia  le  sue  predile- 
zioni  per  le  antiche  idée,  ora  ci  dice,  se  non  altro,  che 
la  question  est  difficile  à  décider:  meno  maie  (1). 

IV.  È  nota  la  proprietà  del  protocloruro  di  Mercurio 
in  ispecie,  di  tingere  in  verde  scuro  le  materie  fecali  : 
ma  le  teorie  délia  sostituzione  non  ci  diranno  al  certo 
perché  nella  diarrea  e  nella  dissenteria  caratterîzzata  da 
(lefecazioni  verdi ,  V  azione  curativa  del  protocloruro 
fosse  riconosciuta  da  molti  pratici  superiore  a  quella 
(logli  altri  mercuriali  ;  perché  le  defecazioni  verdi  fossero 
considerate  una  délie  migliori  indicazioni  del  calomelano 
nella  dissenteria  da  Kopp,  Amelung,  Frank  (3),  per  tacere 
dei  nostri. 

Nella  diarrea  dissenterica,  acuta  e  cronica,  con  atrofia 
con  lesioni  organiche,  nella  dissenteria  sanguigna,  nelle 
idcere  intestinali ,  se  T  uso  dei  preparati  di  mercurio 
(lovea  trovare  qualche  opposizione  fra  coloro  che  non 
dimenticavano  le  diarree  ostinate,  i  processi  ulcerativi. 
le  dejezioni  cruente,  promesse  dai  mercuriali;  se  Lysons 
per  es.  sconsigliava,  nelle  dissenterie  e  nelle  coliche  con 
processo  ulcerativo,  dall'  uso  dello  stesso  calomelano , 
Falck  air  incontro  non  esitava  a  dare  il  mercurio  cor- 
rosivo  anche  per  clistere  nelle  ulcère  intestinali  (3), 
Amelung  nella  dissenteria  sangnigna,  e  via  di  passo  (4). 

V.  t  È  délia  più  alt:i  importtmza ,  dice  Orfila ,  che 
«  il  medico  non  perda  mai  di  vista  1*  analogia  (  la  si- 
«  militudine,  diremmo  noi)  che  vi  ha  tra  i  sintomi  pro- 

(1)  ainique  médicale  de  rHotel-Dieu  de  Parw. Paris,  1862,  Tom.  Il, 
p.  482. 

(2)  Frank'  s  Mag.,  Bd,  II,  797.  Nota. 

(3)  Gmeux,  p.  161,  162,  218. 
{%)  Frank**  Mag,,  M.  M,  797, 
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«   dotti  da  certi  veleni  e  quelli  che  costîtuiscono  moite 

c   malattie  spontanée.  L*ignoranza  di  questa  parte  délia 

«   medicina  condurrebbe  V  uomo  dell*arte  ad  errori  gra- 

«   vissimi  ».  Gon  queste  parole  Orfila  conchiude  un'os- 

servazione  di  avvelenamento  da  sublimato  corrosivo,  che 

simulava  perfettamente  un  caso  di  choiera.  «  Per  poco 

«   che  si  rifletta  al  cominciamento  di  questa   malattia 

«   (mercuriale),  ognuno  vedrà  quanto  sia  facile  il  con- 

«  fonderla,  a  tutta  prima,  col  cholera-morbus;  e  invero, 

«  il  temperamento  dell*  individuo,  Tafifezione  biliosa  di 

«  che  avea  soflFerto  giorni  prima,  i  vomiti  biliosi  e  le 

«  feci  non  sanguinolent!,  le  convulsioni  e  i  crampi  nelle 

«  membra ,   mentre  la  temperatura  deir  aria  era  assai 

«  alta,  tutto  questo  poteva  far  credere  all^esistenza  di 

«  taie  malattia  ».  I  commemorativi,  Tanalisi  (himica  délie 

materie  vomitate,  e  la  confessione  del  malato,  valsero 

a  far  discernere  V  avvelenamento  dalla  malattia  (1). 

Proprietà  d' imita;?;ione  non  esclusiva  del  bicloruro 
di  mercurio ,  il  quale ,  ad  ôgni  modo ,  suole  produrre 
evacuazioni  dalla  bocca  e  dall'  ano ,  più  frequenti  che 
non  _sogliano  le  altre  preparazioni  metalliche  a  dosi  tos- 
siche  (2).  Il  precipitato  rosso,  alvum  et  vomitûm  violen- 
tissime  movens  (3) ,  e  il  calomelano ,  in  dosi  eccessive, 
possono  svolgere  fenomeni  non  meno  intensi  e  carat- 
teristici.  Il  caso  citato  da  Graves  lo  prova.  Un  malato 
che  per  errore  aveva  preso  quattro  grammi  di  calome- 
lano in  quattro  giorni,  e  la  sera  del  quarto  aveva  cenato 
megho  di  quanto  il  suo  stato  gli  permettesse,  tiella  notte 
fu  preso  da  coliche,  da  vomiti,  da  diarrea:  brève,  provô 
mi  violento  attacco  di  choiera  mercuriale  che  lo  laseiô  di 
violto  infievolito  (4). 

«  E  noi  non  citeremo,  scriveano  Merat  e  De  Lens. 
f  gli  Indiani,  i  quali,  al  dire  di  M.  Gravier,  vantano 

({)  Orfila,  Op.  cit.,  p.  68«,  660. 

<2)  Li.  ibid.,  p.  674. 

(3)  Alla  dose  di  4  o  S  grani,  secondo  Girtmner.  V.GMELm,p,  147* 

.      (l)  Graves,  Op.  cit,,  T.  II,  p.  633, 
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«  il  calomelano,  il  sublimato,  il  cinabro  e  il  mercuri" 
«  metallico,  insieme  commisti  e  amministrati  in  fornri 
«  di  pillole ,  quai  mezzo    di  prevenire  la  gangrena  in 

•  cotesta  malattia  {Ann,  de  la  méd.  physioL,  XI,  277^: 
«  ma ,  senza  preteadere  di  decidere  la  questione ,  noi 
«  non  possiamo  dispensarci  dal  dire  che  i  medici  în- 
«  glesi  preconizzano,  sopratutto  nel  choléra,  forti  dosi 
«  di  calomelano  e  d'opio  ;  che  gli  Olandesi  lo  danno,  al 
«  dire  di  M.  Lesson  (  Voy.  méd,  autour  du  monde)  in 
«  dosi  spaventose  ;  che  infine  cotesto  rimedio,  dopo  molti 

•  sperimenti  comparativi,  sembra  contare,  fra  coloro  che 
«  ebbero  campo  di  studiar  davvicino  la  malattia,  un 
«  maggior   numéro   di   pàrtigiani   che   non  V  opio,  gli 

•  aromatici,  e  sopratutto  che  i  veri  antiflogisticï  »  (1). 
Jameson,  Millwood,  Rinnis(2)  non  dissero  altrimenti: 

Brière  de  Boismont  trovava  usitatissimo  in  Polonia 
contre  il  cholera-morbus,  il  calomelano  saturo  di  snl)li- 
mato  (3)  ;  Corbyn  dava  il  corrosivo  nel.  choiera  asiatico. 
e  Mûller  nel  choiera  infantum  (4).  Griffin,  Smith,  Searle. 
Ayre,  Gibb,  Pfeufer ,  Friedmann,  e  tanti  altri  (5)  usa- 
van  o  dare  ingenti  dosi  di  calomelano ,  massime  nellu 
stadio  ini:ziale  del  choiera  epidemico. 

VI.  La  diarrea  del  mercurialismo  cronico  venne  di- 
stinta in  iniziale,  concomitante,  e  terminale,  colliquatita  (G). 
Il  vomito ,  la  gastralgia ,  il  gastricismo ,  1*  eretismo,  il 
tremore,  i  profUvSi  sudori,  sogliono  accompagnarla  o  com- 
plicarla,  ned  è  raro  veder  subentrare,  od  alternare  con 
essa,  la  costipazione. 

(1)  op.  cit.,  p.  40i.  Giô  che  implica  l'esistenza  dei  r^rtedei  falsi 
antiflogislici  I 

(2)  GiACOMiNi,  Op.  cil.,  p.  S8. 

(3)  Merat,  p.  349. 

(i)  Trink's  Handb.,  p.  217. 

(5)  Oesterlkn,  Handbiich  der  Ileilmittellehre ,  Tûbingen,  ISCi, 
p.  69,  n.  3. 

(6)  KUSSMAUL,  p.  299. 
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Accenniaino  di  xolo  al  voiîilto,  alla  diarrea,  alla  co- 
ipazione,  aile  affezioni  emorroidarie,  riferite  alla  sifilide 
Lt  Astruc,  da  Rayer  (1);  aile  interessanti  osservaziom 
liiiiclie  di  Ajidral  (2) ,  di  Gros  e  Lanceraux  (3),  di 
liiller  (4),  di  Hîiet  (5),  di  Yirchow  (6),  di  Gullerier, 
i  Baerensprung  (7),  intorno  aile  affezioni  siûlitiche  del 
iiiu  digerente,  ail' entérite  sîfilitica  terziaria,  allé  ulce- 
izioni  dello  stomaco  e  dell' intestine  grosso,  agli  striu- 
imenti  che  possono  conseguirne,  ecc. 

Nessuno   dei  nostri  letton  potrà  oramai  meravigliarsi 

.:.'  i  mercuriali  fossero  usati  in  varie  specie  di  coltea; 

Jv  LiOzzaro   Riverio,  falliti  quoi  mezzi  terapeutici,  di- 

tti  e  iadiretti,   ch'  egU  prima  propone  contre  la  colica 

•'iKsa^  asseverasse  il  mercurio  dolce  potere  infine  eu- 

iiioneni  absolvere  (8)  :  che  J.  De  Yigo  ed  Astnic  rac- 

•luandassero  nei  dolori  colici  il  precipitato  rosso  (9), 

ijvroposto  più  tardi  da  Falck  nei  dolori  da  emorroidi 

clie  (colica  emorroidale)  (10):  che  Fouquier  usasse 

ii'etiope  minérale  nella  colica  metallica  (11),  Hunter, 

;'.iarke,   Goebel ,  Clutterbach ,  uel  calomelano  nella  co- 

.  11  saturnina  (12) ,  tuttochè  Giacomini   ci  dica  che  il 

iii-icurio  produce  colica  simile  alla  saturnùia  (13)  ;  che 

..  mercurio    iniine    occupasse  un  posto  distinto  fra  le 

'  l  Simon-,  Comparer^  ecc,  p.  20  e  seg. 

"1  CUinique  Méd,,  T.  TV,  122. 

3  Des  affections  nerveuses  syphU.,  1861,  p.  66  e  seg. 

'i  Dissert,  ueber  d.  auftreten  constit.  Syphilis  in  Darmcanol.  Er- 

•i?tfn,  1858. 

:,    Jn  Behrend's  Syphilidol  N.  R.  Bd.  2^  b.  1,  l83a 
^♦, .  La  Syp^^ii's  constit.,  ecc,  p.  162. 
-    Id.,  Ibid. 

.»%,  Op.  omn ,  Veneliis,  1687,  p.  299. 
(Il)  GxELiK,  p.  153.  —  Comm.  IX,  39. 
.10)   Gmelis,  p.  150. 

(11)  Merat,  p.  342. 

(12)  Trikk'«  randb,  p.  217.  —  Mkrat,  403. 
;13>  Op.  cit.,  p.  3i. 
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medicazioni  che  la  medicina  classica  consigliô  neJh 
colica  più  tremenda ,  quella  délia  passione  ilîaca,  e  le 
varie  cause  e  lesioni  che  valgono  a  sostonerla  o  clie 
la  complicano. 

Noi  non  esitiamo  a  chiamare  assurda  una  medica- 
zione  la  quale  valevasi  del  mercurio  sotto  una  forma 
creduta  più  atta  a  rispondere  alla  indicazione  che  vo- 
levasi  adempire,  cioè  la  compressione  interna.  Il  mercurio 
allO/  stato  metallico ,  propinato  alla  dose  di  due  o  tre 
oncle  e  perflno  di  due  o  tre  libbre,  affinchè  col  suo 
peso  sviluppasse  Tintestino  strangolato  o  invaginato, 
era  cosi  ragguagliato  nella  sua  azione  aile  palle  métal- 
liche  di  piombo  e  d'  oro,  di  regolo  d' antimonio,  usate 
da  altri  in  simili  contingenze. 

Codesta  medicazione  (a  torto  creduta  affatto  mecca- 
nica),  malgrado  la  riprovazione  di  Sydenham,  di  Schrott. 
di  Scacherus ,  di  Morgagni,  e  di  tant'  altri,  godett^  di 
un  credito  clie  i  suoi  risultati  clinici  erano  certo  heu 
lungi  dal  giustificare.  «  F.  Hanius  uno  dei  primi  che 
nel  trattamento  délia  passione  iUaca  rompevano  cogli 
usi  consacrati  dal  tempo,  adottando  nel  1835  la  bella- 
donna,  si  credeva  in  dovere  di  ribattere  gli  argomenti 
addotti  tuttavia,  specialmente  da  Ebers,  in  favore  délia 
compressione  interna  ;  ed  a  proposito  del  mercurio  osser- 
vava  :  1.**  non  essere  esatto  il  dire  che  questo  métallo 
passi  prontamente,  e  in  virtù  del  proprio  peso,  dalle - 
stomaco  nell'  intestine  :  2.°  supponendo  pure  che  questo 
succéda ,  e  che  il  métallo  vada  ad  accumularsi  contro 
r  ostacolo ,  non  potersi  concepire  corne  il  movimento 
antiperistaltico  provocato  dairostnizione  del  canale  in- 
testinale ,  abbia  ad  essere  vinto  da  un''  ostruzione  più 
considerevole  :  3.°  potersi  ancor  meno  concepire  come 
r  intestine  non  s'  abbia  a  romi/ore  per  il  peso  del  mé- 
tallo accumulato  su  d'  un  sol  punto,  peso  che,  seconde 
Hauflf,  fu  talvolta  portato  fino  a  tre  libbre:  4.'*  che 
ristabilita  la  continuità  del  canal  intestinale,  il  mercurio 
invece  d' esseï:  reso  in  massa,  come  dovrebbe,  è  invece 
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eso  a  frammenti  ',  b/^  che  la  dlsposizione  orizzontaljt) 
li  moite  parti  del  canale  digerente  non  permette  di 
redere  che  il  mercurio  le  percorra  per  semplice  eflfetto 
Lel  suo  peso.  1/  autore  comprovava  il  suc  ragionamento 
lediante  sperimenti  diretti  instituiti  soprd  cani^  e  ve* 
eva  il  mercurio  arrestar.û  nello  stomaco ,  dimorarvi 
iù  G  men  tempo ,  non  passare  nell'  intestine  che  a 
rammenti  e  in  virtù  del  movimento  peristaltico,  infine 
derire  fortemente  globule  a  globule ,  aJle  pareti  inte- 
tinali.  Non  fa  bisogno  di  far  riflettere,  dice  il  dottor 
>avasse ,  a  ciô  che  la  presenza.  di  questi  topici  puô 
•rodurre  sopra  superficie  infiammate,  friabili,  rammol- 
ite,  dove  la  circolazione  capillare  è  già  quasi  intera* 
iiente  sospesa  »  (1). 

È  ben  vero  che  il  professe  infiammatorio,  e  perfino 
o  stato  spasmodico,  erano  considérât!  dai  vecchi  pratici 
[uali  controindicazioni  del  mercurio  metallico  nella  pas- 
ione  iliaca  (2)  :  che  solo  nelV  ileo  meccanico ,  senza 
nfiammazione ,  lo  consigliava  Hufeland  (3)  ;  che  De 
laen,  per  la  stessa  ragione,  raccomandava  di  usarne 
.autamente,  largheggiando  solo  nei  casi  celerrimam  opem 
ioscentibus  (4)  :  ma  non  è  men  vero  che  le  controlndi- 
azioni  suddette  erano  sorpassate,  non  curate,  da  altri 
nolti,  e  senza  detrimento  del  malato  :  al  contrario.  — 
^azzaro  Riverio  si  preoccupava  délie  dosi,  condannando 
e  libbre  usate  da  Paré,  non  per  timoré  dell*  infîam- 
nazione,  bensi  per  timoré  che  il  mercurio  calorem  na- 
itum  extingiiat  et  sanguinem  in  vents  coagnlet  (5)*  Egli 
ivea  osservato  bastare  anche  un'oncia  sola  di  mercurio 
rivo  a  guarire  deir  ileo  ;  e  Brera  otteneva  solo  del  sel- 
le vo  in  un  malato  di  vol  vole  rimpinzo  di  26  oncie  (6). 

(i)  Dâvassë,  Études  eliniqikes  sur  la  Passion  iliaque  et  son  trai» 
ement.  In  Art  Médical,  T.  X  (1S59),  p.  359. 

(2)  GmbUN,  p.  70,  71. 

(3j  Frank  *s  Mafaz.,  Bd.  IT,  p.  805,  806. 
(4)  Gmelix,  loc.  cit.  —  Gotnm.  XVI,  501» 

(3)  Op.  cit.,  p.  301. 
(6)  Mebat,  p.  336. 
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,  Noi  ammettiamo  volontieri  che  il  mercurio  abLia 
potuto  e  possa  valere  la  guarigione  di  qualche  caso  di 
passione  iliaca,  ma  non  in  virtù  del  metodo  di  aimni- 
nistrarlo ,  infedele  e  pericoloso  ,  o  délie  teorie  mecca- 
niche,  perfettamente  erronée.  Certo  non  daremo  molto 
peso  ai  buoni  effetti  attribuiti  al  mercurio  vivo ,  bru- 
ciato  e  ridotto  in  cenere,  contro  la  colica  e  il  volvolo  (Ij: 
Paolo  d' Egina  che  scrivea  di  questa  preparazione  (pre- 
cipitato  rosso)  non  lasciava  di  dirci  corne  la  cenere 
fosse  amministrata  al  paziente  in  compagnia  d'altri 
rimedii.  Ma  il  mercurio  altrimenti  preparato ,  il  mei- 
curio  non  metallico ,  non  agente  pel  proprio  peso, 
ha  mai  guarito  la  passione  iliaca  ?  Ci  contentiamo  di 
eitare  .  un'  caso  abbastanza  probante  ,  pubblicato  (la 
Amelung  nel  1840  :  mi  caso  d*  ileo  disperato ,  la  pa- 
ziente agonizzante,  e  tuttavia  ricusante  gli  ultimi  soc- 
corsi  che  la  chirurgia  le  offeriva.  11  calomelano,  a  dosi 
refratte  (gr.  1  ogni  ora) ,  la  salvava  (2).  Schaeffer  usa- 
vane  pure  con  buon  risultato  in  un  altro  caso  (3). 

Il  mercurio,  d'altra  parte,  Tabbiamo  detto  più  sopn 
incidentemente,  non  è  solo  mediante  un  processo  in- 
fiammatorio,  non  è  solo  colla  diarrea  dissenterica  che 
rivela  la  sua  azione  sul  tubo  gastro-enterico  ;  fenomeni 
opposti,  d'ostinata  costipazione,  per  paralisi  délia  tonaca 
musculare,  possono  non  solo  subentrare  ai  primi ,  ma 
rappresentare  addirittura  l' azione  primaria  del  mer- 
curio su  di  esso  ;  le  storie  d' avvelenamento  coi  mer- 
curiali  riferiscono  spesso  il  sintomo  di  colica  (  di  hor- 
renda  torminay  violentas  vomitns)  (4)  di  sforzi  continvi 

(1)  Merat,  p.  335. 

(2)  Frank's  Magaz.y  Bd.  Il,  798. 

(3)  Trink*s  l'andb,  p.  217. 

(4)  Effetti  purij  neiruomo^  del  Mercurio  precipiialo  flavo:  oltreai 
rotati,  anxietatesy  internarum  parlium  spasmosj  ecc,  osservati  da 
Hoffmann,  Hellwich,  Vesti,  Eckaiann,  A.  Deidier,  e  raccolti  da 
GmeliN)  p.  177. 
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ta  inefficaci  di  defecazione ,  di  mcita  di  muco  ,  socrcto 
aile  ultime  porzioni  deir  intestino,  ma  non  ili  liquidl 
è  di  semiliquidi  dalle  porzioni  superiori ,  dai  tenui  ; 
îolsort  osservava  anzi  la  costipazione  merciiriaie  rihella 
gli  stessi  purgativi  (1):  l'osservarono,  benchè  non  cosi 
itensa  ne  molto  fréquente,  gli  sperimentatori  délia 
ostra  scuola  in  homine  sano ,  dopo  piccole  dosi  di 
lercurio  solubile  e  di  sublimato  corrosivo  (2)  :  Over- 
eck  (3)  osservô  negli  animali  la  costipazione ,  il  me- 
*orismo,  le  ulcerazioni  necrotiche  dello  stesso  duodeno, 
igiuno  ed  ileo,  per  azione  eserciiata  dall'unguento  ci- 
lereo  applicato  alla  cute  (4). 

Se  rannodiamo"  questi  a  molti  dei  fenoraeni  addietrô 
iferiti,  nessuno  potrâ  dire  che  la  materia  medica  i)ura 
ei  mercuriali  non  offra  un  argomento  di  crédibilité  ai 
asi  di  guarigione  di  passione  iliaca  riferiti  dalla  vec- 
hia  scuola;  argomento  che,  in  pari  tempo,  ci  permette 
1  meglio  i^ceverare  il  nudo  fatto  guarigione  dai  vecchi 
rnam  înti  dottrinarii  in  cui  era  involuto  (5). 

VII.  Scopoli  notava  che  i  vermi  intestinali  affliggono 
traordinariamente  la  classe  degli  opérai  addetti  aile 
niniere  dldria,  senza  distinzione  d'  età  o  di  sesso  (6). 
îpperô  lo  Scopoli  riteneva  V  uso  dei  mercuriali  nel- 
•  elmintiasi  inopportuno  :  e  dovea  dire  assurdo ,  se  la 

(1)  Architfes  générales,  ecc,  Roth,  M.  M.  p.  542. 

(2)  Hahnemann,  Mat.  Med.  —  Roth,  op.  cit. 

(3)  Mercur  und  Syphilis,  ecc,  p.  H8.  —  Kussmaul,  298,  299. 

(4)  Epperô:  in  pertinaci  alvi  ohstipafione  qua  ebriosus  quidam  la- 
orabat  Perry  usava  felicemente  dei  Mercurio  vivo.  Gmelin,  p.  70. 

(5)  Oltre  i  citati,  Etmûller,  Silvio  de  la  Boc,  Zacuto  Lnsitano,  Rau 
Biichner,  Fr.  Hoffmann,  A.  De  Haen.  Bouche',  Peers,  Kerry,  Gme- 

in,  Voigtei,  Krusch,  Ëbers  di  Breslau,  Bellucci,  Malcom,  Pfeiffer  (4833), 
icliuster  (i844),  Vôrgtedt  (1845),  ecc,  YedI-  Fraxk's  Mog.,  Bd.  II, 
132-253-254;  Bd.  II,  805-806-798.  —  Gmelin,  70,  71.  ~  Trinks 
landbj,  i77  —  Merat,  336.  —  Comm.  XVI,  SOI  ;  XXH,  251. 

(6)  Kussmaul,  p.  80. 
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logica  del  contraria  contrariis  significa  qualche  cosa» 
Ern.  Godofred.  Baldinger ,  nella  sua  Historia  mercimi 
et  mercuriatium,  riconfermava  le  osservazioni  dello  Scd- 
poli  (1);  Van  Swieten  riconosceva  il  mercurio  quak 
rermium  caussa  (2)  ;  Kussmaul  nota  la  molta  frequenza 
(loir  elmintiasi  nei  barabini  nati  da  artefici  in  mercurio, 
benchè  tra  gli  adulti  non  ci  additi  che  una  sola  ope- 
raia  (3). 

II  l'eaomeno  è  tanto  più  singolare  in  quanto  è  nota 
If'ppis  et  tonsoribus  la  proprietà  insetticida,  anti-parassi- 
taria  del  mercurio.  Le  sperienze  di  Gaspard  dimostra- 
vano  la  capacità  délie  emanazioni  mercuriali ,  anche  a 
bassa  temperatura,  di  uccidere  i  feti  degli  ovipari ,  di 
,  impedire  lo  sviluppo  délie  uova  di  gallina,  di  rane  ecc.  (4). 
Non  entreremo  nella  questione,  per  cosi  dire,  pregiii- 
ziale  dell' eterogenia.  Redi  (tuttochè  av verso  alla  solu- 
zione  in  pro  delVeterogenia  in  générale),  Buffon,  Breni- 
ser,  Burdach,  Tiedemann,  Treviranus,  F.  Mûller,  Berard, 
Pouchet,  per  non  dire  cbe  dei  più  celebri,  hanno  per 
provata  la  generazione  spontanea  degli  elminti  (5).  Ma 
che  il  nemico  di  qualsiasi  sorta  di  generazione,  spon- 
tanea o  no ,  possa  esserne  o  diventarne  il  fautore ,  è 
ciô  che  non  si  puô  comprendere  senza  uscire  dai  vec- 
chi  principii  fisiologici,  patologici  e  terapeutici. 

V  araministrazione  interna  dei  mercuriali  in  questi 
casi  contô  sempre ,  malgrado  lo  Scopoli ,  un  numéro 
maggiore  di  propugnatori  che  di  oppugnatori;  e  giovert 
ricordare  corne  primi  a  tentarla  e  insegnatori  dei  varii 
metodi  ai  forestier!  fossero  gli  italiani  Antonio  Musa, 
Brassa  vola  ,  Gabriele  Fallopio  ,  Fioravanti ,  Donzelli . 
Moreali ,  Gherli ,  Bonelli,  ecc.  (G).  Molti  proposero  ed 

(1    Comm.  XXV,  598.  —  (1783). 
(2)  Comm.  XUI,  409. 
<3)  Pag.  215. 
(4>  Merat,  p.  375. 

(5j  E.  Ca^toldi,  Délia  generazione  gpcnitanéa,  1862,  p.  8  e  s^. 
(6)  Comm.  XXXV,  29.  —  L.  Riverh,  Op.  omn ,  Cap.  XI.  —  Df 
Lumbricis,  p.  315. 


AZIONE    SULL'APPARATO    DIGEREXTE.  o90 

auteposero  ad  ogni  altro  V  uso  del  mercurio  metallico 
(Mattioli,  Fabbrizio  Udana,  Zappata,  Baricello,  Santorio, 
Bianchini ,  Le  Grand ,  ecc.  )  dato  perflno  a  dramme , 
senz'  altro  effetto,  dice  Riverio,  che  V  uccisione  e  V  es- 
pulsione  dei  vermi;  pratica  perô  giustamente  ripresa 
da  Baglivi  e  da  Borsieri ,  ad  onta  di  tanti  magnorum 
lirorum  siiffragia  (1), 

E  certo  la  nécessita  di  un  metodo  non  imnnune  da 
jiericoli  e  gravi,  non  era  neppure  in  questo  caso  pro- 
vata  da  alcuna  ragione  teoretica  o  pratica.  Gli  è  forse 
meccanicamente  espellendo  ed  uccidendo  i  vermi,  che 
le  dramme  di  mercurio  vivo  devono  agire?  Ma  le  spe- 
rienze  di  Panzani  dimostravano  i  lumbrici  intestlnali , 
immersi  nel  mercurio  a  ivo ,  poter  vivere  anch^  due 
giorni  dopo  (2).  Ed  a  qualunque  teoria  meccanica,  a 
qualunque  idea  di  avvelenaraento  per  contatto  mate- 
i-iale  del  rimedio  cogli  elminti ,  contrasta  il  fatto  del- 
r  azione  curativa  non  meno  efficace  e  molto  più  sicura, 
deir  acqua  mercuriale,  del  decotto  di  mercurio,  usitatis- 
simo  un  tempo  in  questi  stessi  casi. 

L*  acqua  boUita  col  mercurio,  riconosciuta  dal  Redi 
mortale  agli  ascaridi  lombricoidi  (3),  ed  anche  T  acqua 
(love  il  métallo  fosse  stato  in  infusione ,  o  solamente 
agitatovi  per  un'  ora  di  tempo ,  venue  celebrata  corne 
potente  antelmintico  da  una  schiera  eletta  di  pratici , 
Ira  i  quali  Lazzàro  Riverio,  Baglivi,  Bâte,  Pezold,  Van 
Helmont ,  Horaz  ,  Augenius  ,  Fr.  Hoffmann  ,  Heister  , 
Rosenstein,  Kramer,  Hundertmark,  Krause,  Werlhof, 
Klein,  Loeseckej  Vicat,  Mellin,  Van  Doeveren,  Pallas, 
Baldinger,  ed  altri  molti  (4)  fino  a  Récamier,  cioè  fino 
u  tempi  da  noi  non  rimoti  <5), 

(!)  L.  Riverio,  loc.  cil.  —  Gmelix,  p,  69,  70. 
(2)  Coram.  XXXI!,  604. 
<3)  Merat,  p.  400. 

(4)  Gmelin,  p.  71,  72,  73.  —  Trink's  ïïandb.,  177. 
(o)  Costui  usava  amministrarla  nellefebbri  verminose,  sopraiutto 
•qiiando  eomplicavansi  d^encefalitc  e  di  convulsion!.  In  qiicslo  csiso 


400  COMMENTARIO   AI  MERCURIAU.  . 

Acqua,  infusi,  '  decotti  di  mercurio,  ossia  prette  nul- 
lità  fisico-chimiche,  da  disgradare  le  nuUità  délia  poso- 
logia  hahnemanniana.  Ma  si  concéda  a  noi,  corne  a 
quel  tanti  pratici  che  precedettero  Hahnemann,  il  cre- 
dere  in  medicina  ad  un  reagente  che  la  chimica  mostra 
di  ignorare;  cioè  il  reagente  organtsmo  vivo  che  a 
contatto  p;  es.  dell*  acqua  mercuriale,  accusa  a  suo 
inodo  il  métallo  che  la  chimica  invano  vi  cerca. 

L'  unguento  merciu'iale,  introdotto  nel  retto  in  forma 
di  suppositorio,  non  si  rlconobbe  meno  efficace ,  mas- 
sime  contro  gli  ascaridi  vermiculari  (1).  Altro  argomento 
assai  poco  favorevole  aile  teorie  sovraccennate.  Era 
poi  naturale  che  molti  altri  preparati  mercuriali  si  ten- 
tassero  dai  pratici,  e  che  il  buon  successo  facesse  pre- 
ferir^  a  taluni  il  mercurio  gommoso  (2),  ad  altri  V  etiope 
minérale  (3) ,  a  chi  il  corrosivo ,  e  a  chi  il  calome- 
lano  (4)  ;  come  naturale  era  il  pensiero  di  estenderne 
l'uso  al  trattamento  délia  ténia.  Lasciamo  perô  responsali 
dei  fatti  narrati  in  favore  del  corrosivo  da  Ottmîuin  (5), 
del  calomelano  da  Clossio.(6),  e  da  Baumes  (7),  del- 
Y  amalgama  stanni  da  Baldinger  (8),  del  cinabro  da 
Beck  (9),  i  loro  stessi  autori  o  relatori  che  si  siano. 

dava  Tacqua  (250  grammi)  do\e  erano  stati  boUiti  15  grammi  di 
mercurio  metalUco.  —  Espanet,  Traifé  de  Mat  Med.  et  Thérap,, 
pag.  483. 

(i)  Mer  AT,  p.  400 

(2)  Gmelin,  p.  119. 

r3)  Id.,  128. 

(l)  Id.  ibid.  p.  218,  311. 

(r^)  Id.  ibid.,  311. 

(6)  Id.  Ibid.,  218. 

(7)  Frerichs,  Traité  pra'ique  des  maladies  du  Foie,  Paris,  1862 
p.  525.  —  Baumes  iatendeva  del  Ténia  echinccocco  del  fegato ,  ri- 
ferendo  al. calomelano  ilpotere  di  passare  dal  sangue  nello  idatldi, 
uccidere  i  parassiti,  e  far  scomparire  il  contenuto  délia  cistide  me. 
diante  riassorbimento  od  evacuazione.  Tutte  belle  e  buone  ipotesi. 
ma  nuiraltro  che  ipotesi,  per  isfortuna  deirarte  salutare. 

(8)  Gmelin,  140. 

(9)  Merat,  351. 
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Vin.  Dieterich  raccolse  sotto  la  rubrica  AdJè^iioi^iifMn 
hepatis  merc.  moite  attestazioni  di  pratici,  spedalmente 
americani ,  intomo  aile  malattîe  del  fegato  prodotte 
daU*  uso  dei  mercuiiali  contre  le  febbri  autunnali  ed 
altre  affezioni  dell'  addome  (1).  Noi  noi  possiamo  dif- 
lidarne,  oome  il  Kussmaul  sembra  ne  diffidi  e  per  una 
ragione  molto  singolare;  doè  perché  la  pratica  di  Aih 
iiesley  dîmostrô  il  contrario ,  dimostrô  T  azione  diretta 
o  salutare  del  mercurio  sul  fegato ,  dato  a  dosi  gène- 
rose  nelle  affezioni  di  questo  organo,  nella  dissenteria 
e  febbri  maligne  dominanti  in  Ostenda  (2). 

Kussmaul  avrebbe  potuto  citare  la  pratica  di  mejv.o 
inondo ,  avrebbe  potuto  ripetere  con  Trousseau  e  Pi- 
doux  :  «  r  efficacia  del  mercurio  nel  trattamento  délie 
*  malattie  del  fegato  essere  cosa  in  certo  modo  pro- 
«  verbiale.  V'  ha  tra  i  medici  una  specie  di  tacito  ac- 
«  cordo  su  questo  punto,  e  benchè  sperimenti  ben  fatti 
«  e  sopratutto  concludenti  non  siano  ancora  stati  pub- 
«  blicati  su  quest*argomento  (?),  non  è  meno  générale 
«  r  abitudine  di  associare  i  mercuriali  a  tutti  i  tratta- 
«  menti  o  empirici  o  razionali  instituiti  sui  pazienti  di 
«  malattie  croniche  del  fegato  (3).  »  Ma  questo  puô  in- 
Jirmare  le  citazioni  di  Dieterich ,  e  le  osservazioni  di 
tanti  altri  onesti  pratici  e  diligenti  indagatori  (iiQWazion 
pura  dei  mercuriali  sul  fegato  ? 

Kussmaul  intanto  non  nega  generaliter  Tazion  pura, 
patogenica,  che  il  mercurio  esercita  suUa  secrezione  délia 
l)ile  e  la  circolazione  sanguigna  di  questo  viscère  (4). 
Poco  ediiicanti  invero  sono  fin  qui  le  affermazioni  dia- 
nietralmente  opposte  intorno  air  azione  che  il  calome- 
lano  esercita  in  particolare  sulla  secrezione  biliosa  :  chi 

(1)  Dieterich,  Op.  cit.,  p.  332-333.  —  Kussmaul,  p.  300. 

(2)  Gerson  u.  Julius,  Magaz.,  BJ.  12,  p.  473.  —  KussMAUf.; 
p.  3)3.  Nota. 

(3)  Op.  cit.,  Vol.  I,  p.  196. 
(i)  Pag.  300. 
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sostiene  che  1'  aumenti ,  e  chi  invece  la  diminuisca . 
ancorchè  dato  nelle  stesse  condizioni,  a  dosi  purgative. 
Gli  sperimenti  erano  del  paro  instituiti  sopra  cani ,  e 
chi  crede  ai  risultati  di  Buckheim,  bisogna  discreda  a 
quelli  di  Scott,  o  vice  versa  (1). 

Overbeck,  nelle  sue  esperienze  sugli  animali,  osservô 

costantemente   V  iperemia   del   fegato   tra  le  alterazioui 

consécutive   all^idrargirosi,  «  In  questi  casi,  dic'egli, 

il  microscopio  non  rivelava  alcuna  modificazione  del 

parenchima  epatico ,  le  cellule  del  quale   erano  nor- 

mali  ;  Y  accumulamento  del  sangue  e  1'  aumento  delhi 

secrezione  biliare,  che  ne  è  la  conseguenza,  sono  le 

sole  mutazioni  apprezzabili  nella  disposizione  e  nella 

funzione   delVorgano  ».  La  degenerazione  aniiloide, 

che   altri   verificô   nell'  uomo   come   conseguenza  del 

mercurialismo  cronico,  Overbeck  non  la  rinvenne  mai 

negli  animali  su  cui  sperimentô  :  egli  nota  anzi  che  la 

trasformazione  amiloide  suppone  un  lavoro   formativo 

o  almeno   un   essudato    capace  di  coaguiasione ,  e  che 

queste  condizioni  sono  incompatibili  colle  proprietà  an- 

tiplastiche   dei   mercuriali.    L'argomento   non  è  senza 

replica:  che,  come  0S3er\'a  benissimo  a  questo  propo- 

sito  il  Dott.  Jaccoud:  «  anche  ammettendo  che   qui  si 

«  tratti  d' un  essudato,  nulla  ci  prova  che  codesto  pro- 

«  dotto,  il  quale  è  una   deviazione   évidente  dal    tipo 

«  normale ,   riconosca  per  causa  un  lavoro  formativo. 

«  Se  quindi  V  influenza  dell'  idrargirosi  sulla  dégénéra- 

«  zio7ie  amiloide  del  fegato  non  è  dimostrata ,  la  que- 

«  stione  almeno  non  puô  essere   ancora  risoluta  nega- 

«  tivamente  ;    ciô   che    vi   ha   di  certo ,  è  che  questa 

«  lesione,  o  risiedesse  nel  fegato,  o  nella  milza,  o  nei 

«  reni ,  non  si  riscontrô   fino  ad  ora  che  in  individu! 

«  profondamente  cachettici  »  (2).  E  bisognerà  pur  con- 


» 


V 


(1)  Id.  Ibîd.  —  ViRCHOw'«  ilrcA.,  Bd.  13, 1858, 1, 29.  —  SchmidtV 
Jahrh,,  1861,  Bd.  103,  s.  289. 
(9)  In  Graves,  Op.  cit.,  p.  582-S83,  nota  2. 
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N^^enire  che  il  metodo  sperimentale  di  Overbeck,  eccel- 
lente  a  produire  negli  animalL  un  avvelenamento  idrar- 
girico  acuto ,  era  il  meno  atto  a  dar  luogo  a  quelle 
t^lterazioni  lente  e  profonde  délia  >  ita  vegetativa ,  che 
in  corso  di  mercurialismo  cronico  non  è  improbabile 
?=»•  abbiano  ad  osservare  negli  animali  corne  si  osservu- 
x'ono  neir  uomo. 

Hermann  e  Lorinser  infatti  notarono  la  degenerazione 
<tmUoide  ira  le  lesioni  determinate  dalla  cachessia  mer- 
ouriale  (1)  :  e  prima  di  essi  notavala  Rokitansky  (2). 

IX.  Le  affezLoni  del  fegato ,    ad    ogni   modo ,   sono 

molto    comuni   tra   gli    opérai   idriani ,  se  stiamo  aile 

relazioni  di  Hermann  :  e  mentr*  egli  ci  addita  V  atrofia 

eronica  del  fegato  con  marasme  consécutive  (3),  Cramp- 

ton    ci   avea   descritto   V  ipertrofia   e   V  indurimento  di 

esso  (4) ,    Chapmann   T  epatite  (5)  :    Larrey  nota  va    lo 

affezioni  epatiche  (  morbi  epatis  )  in  générale  (6)  :  Gri- 

maud  annoverava  i  mercuriali  tra  le  cause  disponenti 

aile  aflfezioni  biliose  (  febbri  )  (7)  :  e  Stroem    dal   calo- 

iTielano ,    e   più   precisamente  a  vaporihus  ejus  febrem 

biliosam  fuisse  natam,  refert  (8).  Graves  narra  di  due 

casi  di  mercurialismo,  nei  quali  V  ipertrofia  del  fegato, 

r  itterizia,^rascite,  ecc,  erano  fenomeni  prominenti  (9); 

ed  entrando  subito  dopo  in  alcune  considerazioni:  «  co- 

«  testa  ipertrofia  del  fegato ,  die'  egli ,   sta  interamente 

«  sotto  la  dipendenza   dello   stato   cachettico  deir  eco- 

«  nomia....  Ora,  egli  è  ben  singolare  che  questo  mede- 

(I)  Wïener  Mediz.,  Wochenschr,  1858. 

(•î)  Nella  prima  edizionedel  suoTrattato:  nonperô  nella  seconda* 

(3)  KUSSMAUL,  p.  118. 

(4)  TRiNK'»  JJandb.  166. 

(5)  Id.  ibid.,  S14  e  seg. 

(6)  Hahnemann,  Mat.  Med.  AUorum  observaia, 

(7)  Comm.  XXXV,  76. 

(8)  Gmelin,  p.  191. 

(9)  Op.  Cit.,  Lez.  30, 
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•  siino  stato  cachettico ,  il  quale  si  trae  dietro  V  ema< 

•  ciazione  ed  il  deperimento  di  tutto  il  corpo,  produci 

•  al  contrario  un  aumento  di  volume  di  certi  organi  {1\ 
"  Noi  dunque  osserviamo  qui  una   consunzione   gène 

•  raie ,  accompagnaia  da  una  nutrizione    esagerata  si 

•  (jualèhe  punto  :  tal  è  il  fatto  générale.  lo  vi  ho  pr^ 
'  sejitato  r  ipertrofia  del  fegato  corne  la  conseguenzs 
«  (V  una  cachessia  générale ,  e  voi  non  dovete  dimenti 
«  rare  ch*  essa  puô  essere  prodotta  daW  amministrazioiu 
"  inopportuna  o  esagerata  del  mercurio.  Da  questo  puQt( 

•  (li  vista,  bisogna  ben  confessarlo,  noi  prestiamo  délit 

•  armi  contro  di  noi  ai  fautori  dell'  omiopatia ,  dap 
"  poichè  l'uso  smodato  dei  mercuriali  puô  diventai 
«  causa  di  lesioni  epaliche.  Questo  fatto  fu  già  addi 
«  tato  da  Hewson  agli  allievi  che  seguivano  il  su< 
«  servizio  a  Lock  Hospital.  Era  in  allora  costume  d 
«  dar  sempre  il  mercurio  fino  a  salivazione,  e  di  man 
«  tenere  Y  economia  in  questo  stato  anomalo  per  ui 
«  mese  o  due;  ora,  accadeva  spesso  che  alla  fine  del 
•«  trattamento  merciu*iale  il  paziente  présentasse  i  primi 
«  segni  d*  una  affezione  epatica.  Se  volessi  entraro  ir 
«  teorie,  non  mancherebbero  ipotesi'più  o  meno  fanta 
«  stiche ,  vi  potrei  parlare  deir  azione  eccitante  che  \\ 
H  mercurio  esercitasul  fegato,  e  riferire  a  cotesta  ecci- 
«  tazione  l' ipertrofia  consecutiva  »  (2).  Graves .  noi  fa, 
lion  osa,  accenna  le  sue  predilezioni  esplicative  e  passa 
oltre  :  e  saviamente.  Perché  un  rappresentante  délie 
vocchie    idée   non    sapremmo  di  che  modo  potrà  mai 

(1)  Cotesta  singolarità  oss  rvata  ed  osservabile  nelle  malatiie  na- 
turali,  ripetesi  talvolta  anche  per  le  malaltie  medicamfntose,  co- 
minciando  &.\\  mcrcurialismo.  Eppure  anche  il  Kussmaul  (Op.  cit., 
p.  .'HO)  non  sa  concepire  corne  il  mercurio,  che  è  un  anlipUistico 
possa  essere  perfettamente  anche  l'opposto,  e  non  sa  concepire  con.<^ 
Dieterich  abbia  poluto  osserxaro  e  descrlvere  un  numéro  non  n- 
«lifferent<3  dl  ipertrofie  mercuriaV.  Kussmaul'  si  meravigll  di  Die- 
terich, ma  a  condizione  si  meravigli  an:he  di  Graves. 

(2)  Graves,  Vol  I,  p.  577-578. 
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conciliare  V  azione  eccUante ,  iperemica  (  secondo  Over- 
beck)  dei  mercuriali,  colla  deprimente,  antiflogistica,  che 
una  legione  di  pratici  riconobbe  ai  mercuriali  nelle  ma- 
lattie  acute  e  subacute  di  questo  stesso  viscère. 

X.  'tielïepalite  sia  acuta  che  cronica  le  loro  lodi  echeg- 
giano,  per  dirla  con  C.  Otto,  dall'Indo  al  ïamigi  (1); 
Glarke,  Lind,  Boag,  Johnstone ,  Saunders,  Hamiltoii , 
Murray,  Scott,  Crawford,  Watson,  Wilkinson,  Mylius, 
Chisholm,  Pearson,  Rambach,  Tode,  Ferro,  Marcus, 
Wesener,  Bowell,  Kreysig ,  Mattheus ,  Haspel ,  More- 
head  ,  Rouis ,  e  tant'  altri  (3) ,  vantarono  il  mercurio 
qiiale  specifico  in  queste  malattîe  et  bien  plus  souvent 
utile  que  les  antiphlogistiques ,  proprement  dits  (3).  No- 
tiamo  ancora  quel  prezioso  proprement  dits ,  applicato 
agli  antiflogistici  riconosciuti  di  tanto  inferiori  ad  uno 
specifico  che  non  sa  fare  che  deir  omiopatia. 

E  s'  egli  possa  fare  deir  altro  in  quelle  forme  che 
i  nostri  antichi  chiamavano  ostruzioni  ed  oppilazioni 
del  fegato ,  è  chîaro  oramai  ;  a  meno  che  non  piaccia 
di  tornare  a  quelle  famose  spiegazioni  jatrochimiche  e 
jatromeccaniche,  ricordate  da  Lazzaro  Riverio,  secondo 
le  quali  il  mercurio  nelle  ostruzioni  epatiche  dovea 
andar  innanzi  ad  ogni  altro  rimedio ,   quia   mercurius 

{{)  Mer  AT,  a97. 

(2)  Gmelin,  p.  60,  95,  i2i,  216,  50 >,  467.  —  Comm.  XXIÎ,  346.  — 
Mkrat,  p.  397,  398.  —  Giagomini.  p.  58-59. 

(3)  Merat,  p.  39:?.  —  Ai  dl  ncsiri,  Biidd  e  Frerichs,  coropetenli 
in  materia  come  ognun  sa,  lirnitano  assal  Paso  dei  mercuriali  nel- 
rinfiaramazione  del  feguto.  W  calomelano,  dice  Frerichs,  è  Cv>ntroin- 
dicato  nei  casi  in  oui  lo  stomaco  sia  fortemente  irritato,  qiiando 
la  suppurazione  abbia  già  cominciato  o  che  il  paziente  sia  giâ  ca- 
cheltico;  e  il  Budd  raccomanda  di  difflJare  del  Mercurio,  poichô 
d*ordinario  gli  ascessi  si  formano  prima  che  Tazione  àel  rimedio 
possa  farsi  senlire;  avvenuta  la  suppurazione,  Il  Mercurio  diventa 
nocive.  —  Frerichs,  Trai  é  pratique  des  Maladies  du  Foie ,  Pa- 
ris, 1862,  p.  410. 


4.V.  C0^OIE^TABI0   AI  MEBCCHIAIX  ,| 

.  al  contrario  un  aumento  ^J.^^^^      f    f 
.  Noi  dunque  osserviamo  Q^^  !^|#?    ^ 
.  vale,  accompagnala  da  una  iT  j|^^.    t 
.  qualche  punto  :  tal  è  il  ta^      1  ^  |  i 
.  s^Mitato   V  ipertrofia   del  f^      ^  '^  è  ^      .^ 

•  cV  una  cachessia  général^  ^  |       %%%\      '^ 
.  rvne  fV  ma  pwô  mer^-^Çî,      ^  ^  4>  ?. 
-  niopportuna  o  esagera^j/^ '^      i^t^"^' 

•  lU  vista,  bisogna  li^  ^  J^^      ?  ^  ?^  ?      ' 
urmi    contro  di  n^  -^  *  S-  "^^  ^  -'^  '  ' 

»  poichè  r  uso  sm^  ^}  ^  <$;/" 

•  causa  di  lésion^    .:  /  ^  %  > 

^  tato  da  Hewp  ^  .   ,  '^  < 

«  servizio  al     '  :  T  '* 

.  dar  semprr      ]  '.  ■  ^rftf&ôone   crom- 

.  tonere  ïe      .  -  '  .wrflà  del  /^!/«»'' '.^5'«^" 


mese  o  ' 

trattam' 

se.iîni  Pîû 


^dflog^tici ,  1  j     sono  la 


•  Stic'       *^-    ^^  1^  malattia  ^  ^ 
,  i^^f     zzo  loro  »  (3). 

•  t* 

l^'^i;  Op.  Oron.,  T.  III,  C.  III,  V^  ^^*î?OTneopot40,ecc.,Milano,l85T, 

{%)  Bifoima  medica  in  concUia^^ 
/>.  3ât .  pereira  soggiunge,  e  noi  F 

(3)  E  delIa  Jodina  in  partlcoîai^  fûâi^>  »*»«^®»  **  $ttWW^-?|W^ 
ifhiamo  il  Jettore  di  por  mente:  ^  iro^iio»  «®*®  p«r  la «uo epcia 
d^'we  9tia/eJ^  «pcci/îco  poUre  sul  f^^^iani  ai  questo  organo,  men- 
neltaileviare  o  nel  curare  akune  i^/^^c^^sswa  (azione  para).  In  «)i 
rhe  per  gU  effetU  indoiti  da  una  à^  to  ^  Z^*"^*^  ^  conscguetiM  : 
'•aso  II  dotore  e  riiuJtirii»ento  efei  /^r^^^t^^o'^S'*'*®  '^  «rwoto  iperfro 
«  m  M»  a«ro,  cft«  /Snt  colla  morte,  (f^o  ai'go»»®^^,  davvero,  sulla 
t^o  e  di  un  colore  roseo  palUdo  St^  rO^^^  ^^^  ^*  '^'^  ^'^  '^ 
puma  di  una  penna  allopatica,*per    ^ 
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Per  tacere  di  molti  preparati,  quali  il  mercurio  dia- 
foretico  (Van  Helmont) ,  il  bromuro  di  mercurio  (Wer- 
neck),  il  mercurio  idrocianico  (Tendering),  Tunguento 
mercuriale   (Aaskow),  ecc,  usati   in    somiglianti  affe- 
zioni  (1),  noi  rimandiamo  il  nostro   lettore  a  Gmelin 
per  ciô  che  concerne  i  buoni  effetti  del  calomelano  in 
hopinlato  hepate  et  in  lienis  infarctu  (2) ,  a  Saunders , 
pei  suoi  eflfetti  sui  vizii  délia   secrezione  e  délia  com- 
posizione  délia  bile  (difetto,  eccesso,  calcoli,  ecc.)  (3): 
e  con  molto   interesse  si  leggeranno  le  storie  di  Indu- 
ratio   hepatis   (  J.  D' Alquen  ) ,  di  Intumescentia  hepatis 
(Marc),  raccolte  nel  Magazzino  del  Frank,  e  tutte  con- 
cludenti  in  favore  deli'  azione  terapica  dello  stesso  pro- 
tocloruro  (4).   Ma  non  vogliamo  lasciar  di  trascrivei-e 
dallo  stesso  Magazzino  un  altro  frammento  che  riguarda 
r  azion  pura  di  esso  :  «  Un  uomo  sano  e  robusto ,    il 
«  qualeper  guarirsi  di  un- ulcéra  avea  abusato  a  lungo 
«  di  calomelano ,  fino  a  siilivazione ,  diventô  itterico  ; 
«  r  itterizia  scomparve  poscia  sotto  T  uso  di  amaricanti 
«  vegetali.  L'autore  (Erdmann,  1833)  ricorda  i  tanto 
«  vantati  usi  ed  eflfetti  di  questo  preparato  mercuriale 
«  nelle  malattie  del  fegato,  e  sembra  tal  poco  meravi- 
«  gliarsene;  ma  la  vecchia  legge  di  similitudine  solve 
«  in  un  modo  tanto  vero  quanto  semplice  il  gran  pro- 
«  blema  ».  Cosi  il  Frank  (5). 

Va  notata  la  tinta  itterica,  la  mte  colorata  in  giallo 
c  i  dolori  epatici,  tra  i  fenomeni  oflferti  non  raramente 

più  importante  e  prohaUle  rimedio  di  ciô  ch'essa  medesima  produce, 
cloè  rindurimento  del  fegato  t 

et  tamen  aller, 

Si  fecisset  idem,  caderet  sub  judice  morum. 
Monthly  Hom.  Review,  1863..  p.  i42. 

(i)  Frank**  Mag.  Il,  160.  —  Comm.  XXVII,  20i  —  Merat,  p.  3i7^ 
349. 

(2)  Pag.  211. 

(3)  Comm.  XXXVI,  46o. 

(I)  Bd.  HT,  255,  256;  Bd.  IV,  221. 
(5)  Bd.  I,  568. 
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dagU  infermi  mercurializzati  a  dovere  nelï Hôpital  des 
reneriens ,  corne  si  raccoglie  dalle  storie  pubblicate  da 
Van-Dekeere  in  prova  délie  /I^ïimiï^sî^  prodotte  dall'uso 
dei  mercuriali  (1).  J.  Cheyne  di  Dublino  notava  V  icte- 
rus  complétas  quale  conseguenza  di  essi  (2).  Hennen  os- 
servava  come  spesso  il  mercurio  induca  V  itterizia , 
tuttochè  potente  rimedio  délie  aflfezioni  epatiche  (3). 
(^opeland  ammette  come  probahile  V  itterizia  mercu- 
riale (4),  ma  Graves  è  più  esplicito  :  «  Vi  ricorderô , 
«  die'  egli  incidentemente ,  che  V  itterizia  non  è  rara 
«  negli  individu!  che  presero  il  mercurio  in  troppo 
•  grande  quantità  :  è  questo  un  fatto  ch*  io  ho  spesso 
«  verificato  da  oltre  vent'  anni  a  Lock  Hospital  »  (5). 
Ed  è  un  fatto  che  spiega  il  perché  nell'  itterizia  Fritze, 
Ilildebrandt,  Kopp,  Michaelis,  Hufeland,  vedessero  cosi 
proficuo  il  mercurio  dolce  (6):  ne  meno  lo  stesso  Mi- 
eliaelis  il  corrosivo  (7)  :  Crollius  ed  Hartmann  il  pre- 
(Jpitato  flavo  ed  il  luteo  (8),  ecc. 

XI.  La  quale  itterizia,  come  l'ascite,  come  le  lesioni 
varie  del  viscère  che  ne  è  la  sorgente,  non  solo  pos- 
sono  essere  provocate  dal  mercurio ,  ma  dalla  sifllide. 
Il  Virchow  che  ne  illustrô  egregiamente  V  anatomia 
patologica,  ci  divisa  una  periepatite  siôlitica,  un'epatite 
semplice  e  gommosa  (la  specifico-sifilitica  di  Dittrich) 
con  cicatrizzazione ,  un'  epatite   interstiziale    con    esito 


(1)  Fbank'5  Mag.,  Bd.  lïl,  869,  S70. 

(2)  Hahnemann  m.  m.  pura,  Alioram  observata. 

(3)  On  milHary  Surgery^  citato  da  Qum  On  mercury,  p.  432. 

(4)  Habershon,  On  the  injurious  effects  of  Mercury,  ecc.,  p.  42. 
(o)  Tom.  11,  636. 

(6)  Gmelin,  21  i.  —  FRANK'sAfaflf.,Bd.ir,447.  —  Fherichs,  Traité 
pratique  des  Maladies  du  Foie,  Paris,  1862,  p.  109. 

(7)  Trink'«  Handb,,  p.  217. 

(8)  Gmelin,  172,  179. 
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indurimento ,  un'  alterazione  délie  cellule  epatiche 
aloga  alla  nefrite  parenchimatosa ,  infine  la  degene- 
^îoiie  amiloide  da  sifilide  costituzionale  (1). 
Certo  che,  in  punto  anatomia  patologica,  il  mercurla- 
mo  non  puô  fino  ad  ora  recar  in  mezzo  niente  di 
si   précise  e  neppure  di  molto    approssimativo  :    ma 

il  mercurialismo  professionale  non  offre   document! 

epatite  o  di  cirrosi ,  o  aîmeno  se  il  Kussmaul  non 
?  potè  finora  raccogliere  (2),  se  non  gli  venue  fatto 
osservare  la  degenerazione  amiloide  che  negli  opérai 

mercurio  già  affetti  da  tubercolosi,  il  mercurialismo 
rapico'ne  offre,  .a  nostro  giudizio,  di  sufficienti  a  non 
Rciarci  consentire  nel  suo  qualificativo  di  terra  tnco- 
lita  da  lui  applicato  a  questa  parte  di  patogenesia  (3). 
e  conosciamo  al  certo  quanto  basta  a  proseguire  na- 
iralmente,  senza  interruzione,  il  paralello  délie  due  labi, 
filitica  e  mercuriale. 

Come  di  una  degenerazione  amiloide  del  fegato,  molti 
.\tologi  (Rokitansky,  Niemeyer,  ecc.)  parlano  di  una 
egenerazione  amiloide  délia  milza  da  cachessia  idrar- 
Irica.  Kussmaul  osservô  negli  opérai  in  mercurio  tu- 
ercolosici  V  ipertrofia  délia  milza  (4). 

E  da  molto  tempo,  liota  il  Virchow  (5),  si  parlô 
i^^gli  ingorghi  sifilitici  délia  milza ,  e  si  considéré  la 
ua  degenerazione  lardacea  come  un'  alterazione  carat- 
•^ristica  délia  sifilide.  A  torto  perô  :  e  il  Virchow  di- 
aostra  come,  non  estante  che  la  modificazione  amiloide 
lella  milza  si  riscontri  spesso  nella  diatesi  silîlitica ,  i 
nù  grossi   tumori   splenici   siano    piuttosto  di  natura 


Il  La  SuphiUs  constUutionnelle,  ecc,  C.  V.  p.  78  e  seg. 
'd)  Pag.  357. 
;3,  Pag.  300. 
'4}  Pag.  301. 
•i,  Op.  cit.,  p.  169. 


I 


I 


410  C0M2JENTART0   AI    3kIERCCRIALI. 

iperplastica.  Iperplasie  le  quali  oflfrono  due  varietà,  la 
llacida,  molle,  e  V  indurata  (1). 

Abbiamo  appena  bîsogno  di  soggiungere  corne  in 
<}ueste  profonde  lesioni  epatiche  e  spleniche,  e  neir  i- 
(îrope  che  le  accompagna ,  Y  uso  dei  mercuriali  consi- 
gliato,  anche  indipendentemente  dai  mal  noti  elementi 
etiologici,  dai  vecchi  pratici  (Massimiliano  StoU,  Lysons) 
dovesse  riescire  in  qualche  caso  non  al  tutto  infrut- 
tuoso  (2). 

XII.  Le  vecchie  scuole  appena  è  che  ricoidino  la 
rinomanza  di  che  goderono  per  lunga  stagione  nella 
terapia  délie  febbri  intermittenti ,  i  varii  préparât!  di 
mercurio.  Eppure  i  nomi  di  Mattiali,  di  Cesalpino,  di 
Sennert,  dei  Zncuto,  di  Weickard,  di  Rebentrost,  di 
Harvy  ,  di  Antonio  Gallo ,  di  Boer haave ,  di  Astruc . 
concordi  neir  esaltare  le  virtù  febbrifughe  dei  inercum 
precipitato  rosso ,  nei  casi  più  ribelli  e  segnatamentt' 
nelle  febbri  quartane,  potevano  e  possono  anche  al  di 
d'  oggi  valere  qualche  cosa  (3).  Qualche  cosa  possono 
valere  quelli  di  Pots  ,  di  Mayerne ,  di  Herz ,  di 
Ost,  di  Trommsdorf ,  di  Crollius  (4),  lodatori  quali  dei 
corrosivo,  quale  dei  precipitato  flavo,  quale  délie  pil- 
lole  magnetiche  mercuriali,  quale  dei  mercurio  alcaliz- 
zato  (dair  Huxham  anzi  creduto  superiore  alla  china  iii 

(1)  Quest'altima  somiglia  moltissimo  aU*alterazione  amiloide>  colla 
qaaie  poteva  essere  confusa  prima  che  la  reazione  âeU'iodio  fosse 
conosr.iuta. 

(2)  Comm.  XX,  734;  XXXH,  i03.  —  Aggiungeremo  cho  il  Mercu- 
rio gammoso  era  lodato  da  Plenk  (177i)  contra  morsum  viperae  ut 
antidotum  (Comm.  3,  Dec.  XXI.  516),  e  da  J.  Nie.  Laurenti  (1768) 
sperimenlato  unico  antidote  délia  Vipera  Rediana  (Comm.  i.  Dec. 
Supplem.  p.  442):  e  non  dlmenlichererno  le  itlerizie  da  avvelena- 
mento  saturntno^  e  da  niorso  di  in^etli  e  l'ettrii  velenosi,  la  vipera 
corapresa,  contro  Je  quali  Pazione  curalivadel  MercuFk),  gênera  tore 
d'itterizia,  non  parve  ipoletica  a  più  altri  osservatori. 

(3;  Gmelin,  153,  154.  —  Comm.  IX,  39.  —  Trink'*  Ifandb.  226. 
(4)  Gmelin,  286,  310,  313,  179. 
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ccrti  casi)  (1)  e  quasi  da  tutti  prescelti  nelle  febbri  di 
tf'po  qiiartatiario.  Il  mercurio  dolce  mantcnne  fin  quasi 
ai  di  nostri  la  preminenza  accordatagli  sugli  altri  pre- 
l>arati,  dalla  meta  de!  seeolo  decimosettimo  in  poi,  da 
Cx.  Ballonio ,  da  Th.  WiUis ,  da  Wedel ,  da.  Stoll ,  da 
Sarcone,  da  Richter,  Selle,  Thompson,  Lysons,  Hoff- 
]iiann,  Graevio  ,  Pezoldo  ,  Hunter  ,  Franck  ,  Schlegel , 
Falck ,  Ferguson ,  Hildebrandt  (2) ,  i  quali ,  notiamolo 
ancora,  lo  designavano  corne  spécial  mente  indicato  nelle 
febbri  quartane:  indicazione  empirica  sulla  quale  De 
Grimaud  (3)  e  sopratutti  J.  H.  Schulze,  insistevano  (4). 
Non  risponderemo  in  questo  luogo  a  chi  domandasse 
se  i  mercuriali  sono  capaci  di  ingenerare  perfetti 
parossismi  di  febbre  intermittente.  Vedemmo  Astruc 
annoverare  tra  i  fenomeni  conseguenti  aile  prime  fri- 
/.ioni  di  un  trattamento  idrargirico,  la  febbre  non  solo 
continua,  ma  anche  intermittente,  con  forte  calore  in 
bocca  e  oppressione  di  respire  ;  la  salivazione  non  an- 
rora  :  perô  le  lesioni  délia  circolazione  venosa  addo- 
iiiinale,  gli  ingorghi  délia  milza  e  del  fegato  che  il 
mercurio  per  se  stesso  cagîona ,  sono  ai  nostri  occhi 
uiio  dei  principali  argomenti  délia  sua  azîone  salutare 
in  coteste  febbri;  come  del  resto  gli  ingorghi,  le  gravi 
ipertroôe  délia  milza  e  del  fegato  erano  agli  occhi  di 
Finke,  di  Borsieri,  di  Allé,  di  Schlegel  (5),  e  di  molti 
<lei  succitati,  una  délie  indicazîoni  del  mercurio  (dolce) 
nelle  febbri  accessionali  (6). 

(  )  Gmeun,  p.  i24.  ^ 

(i)  Id.  ibid.,  69,  209,  212.  —  Merat,395,  352.  —  Frank's  Afoflf., 
Hd.  n,  799. 

;3)  Comm.  XXXV,  80. 

(i)  De  Merrur.  usu  in  febre quart,  1742:  in  Hallbr  Disp,  pracl. 
(Mer AT  368). 

(5)  Frank's  Mag.,  Bd.  f,  771;  Bd.  U,  799.  —  Merat,  381. 

(6)  Trattandosi  di  un'aulorità  del  peso  di  Graves,  citeremo  anclie 
la  sua  opinione  su  questo  punto.  «È  w\  fatto  sperimen taie,  die Vgli, 
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«  Melchior  Robert,  nel  suo  Tràttato  délie  nmlatik 
veneree  (  p.  664  ) ,  ha  fatto  osservare  che  talvolta  la 
febbre  sifilitica  puô  assumere  la  forma  intermittente. 
Egli  racconta  di  aver  veduto  nel  servizio  di  M.  Ricord 
un  malak»  che  présenté  accessi  intermittenti  durante 
il  periodo  prodromico  e  secondario  délia  sifîlide.  Go- 
testi  accessi  cederono  al  mercurio.  Egli  omise  di 
dirci  in  quale  stato  si  trovasse  la  milza  in  questo 
malato. 

«  M.  FolUn  dice  pure,  a  proposito  dei  prodronii  dellu 
sifilide ,  che  i  malati  hanno  talvolta  accessi  feb- 
brili  a  tipo  intermittente,  i  quali  si  mostrano  ora  alla 
sera,  ora  nella  notte  »  (1). 
Zambaco ,  Lasègue ,  Yvaren,  pubblicarono,  non  ha 
guari,  délie  storie  che  giustificano  il  capitolo  dal  primo 
consacrato  aile  febbri  intermittenti  sifilitiche  (2),  se  non 
giustificano  appieno  il  suo  modo  di  considerarle ,  cioè 
come  la  conseguenza  ffuna  pertnrhazione  del  sistema 
nervoso  sotto  V  influenza  deW  infezione  sifilitica  (3).  Il 
sistema  vegetativo  crediamo  partecipi  non  di  poco  a 
cotesta  perturbazione,  e  non  raramente  anzi  predomini 
al  nervoso.  E  infatti  lo  stesso  Zambaco  nota  in  due 
casi  il  ricomparire  dell' accesso  alla  sera,  nella  notte, 
vale  a  dire  nelle  ore  in  cui  i  ienomeni  délia  vita  ve- 
getativa  prevalgono;  nota  come  le  febbri  intermittenti 
essenziali  producano  ordinariamente  degli  accessi  a 
mezzo  il  giorno  ;  e  pertanto  1*  accesso  serotino  o  not- 
turno,  abbia  a  far  sospettarô  di  febbre  intermittente 
sintomatica:  sospetto  avvalorato  dal  tipo  quotidiano 
che  nei  nostri  climi ,  almeno ,   appartiene  più  spécial- 

•  che  il  Mercurio  è  un  ressimo  agente  nei  casi  di  febbre  intermit* 

•  tente  complicata  d'ipertrofla  indolente  del  fegato.  •  (Graves,  Op. 
cit.,  y.  J,  470).  E  d'ipertrofla  non  indolente  î 

(1)  Zambaco,  Op.  cit.,  p.  439  e  seg. 
(I)  Pag.  432  e  seg. 
(3)  Pag.  440. 
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mente  alla  febbre  sintomatica.  È  vero  clie  le  poche 
storie  raccolte  da  Zambaco  non  mettono  in  rilievo  al- 
cuna  alterazione  dal  lato  délia  milza  o  del  fegato,  ben- 
chè  evidentissima  e  sempre  più  grave  fosse  la  cachessia 
specifica  al  ripetersi  degli  accessi  ;  ma  multa  renascentur 
quae  jam  cecidere  ;  la  febbre  intermittente  sifilitica  stette 
sepolta  e  quasi  ignorata  in  un  angolo  del  libro  del- 
r  Astruc ,  fino  a  poco  fa  (1)  :  e  puô  darsi  ch'  abbia  a 
risorgerne  anche  la  vecchia  etiologia  (od  un  quissimile) 
la  quale  dériva  va  '  dalla  lue  confermata  :  «  Fébres  in- 
«  termittentes,  si  cacochylia,  a  ventriculo  primisque  viis 
«  in  sanguinem  traducta ,  aut  amurca  recrementorum 
«  quae  in  sanguine  retinentur,  solitam  circulationis  oeco- 
«  nomiam  pervertant  ». 

Taie  è  la  ragione  che  ci  consigliô  a  far  parola  délie 
febbri  intermittenti  in  questo  luogo;  e  chiuderemo  col 
notare  la  provata  inefficacia  dei  chinacei  nel  trattamento 
délie  febbri  sifilitiche  (2). 

(I)  Astruc.  De  Morhis  Venereis,  Lib.  IV,  Cap.  11,111.  Symptomatà 
Luis  venereœ  confirmatœ,  §  IX.  Lesion^s  functionum, 

ZAMBAtiO,  1.  cit. 
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I.  Non  sono  rari  gli  esempj  di  ematuria  mercurié 
(Richter,  Sundelin,  Tourtual)  (1)  sia  dipendente  da  dia 
tes!  emorragica,  che  da  locali  alterazioni  indotte  dai 
mercurio;  rimedio  nondimeno  (il  calomelano)  vantato  dâ 
N.  Gisler  nel  mictu  cruento  (2),  da  L.  Riverio  in  ul- 
céra renum  et  vescicae  (3),  da  J.  C.  Gmelin  (liquor  mer- 
curii  secretm)  nelle  ulcère  sive  in  collo ,  sive  in  ve$i& 
urinaria,  sive  in  renibus  (4). 

Fenomeno,  qualche  volta  prlmario,  dell'  azione  da 
tnercuriali,  si  è  T  aumento  considère  vole  délia  quanti 
d*  orina  escreta,  di  molto  superiore  alla  quantità  di  lij 
quido  ingerito,  e  richiesto  da  una  sete  non  di  rarJ 
molto  intensa  (urorrea,  diabète,  poliuria,  di  Dietericb)! 
Cartheuser,  durante  la  gresa  del  mercurio  gommoso  dj 
Plenk,  vedeva  per  régime  troppo  frigido  (sic)  insorgei 
il  diabète  (5);  Schlichting  osservava  immensa  urinae 
pia  (diabètes),  cum  summa  macie  (6). 

(i)  FftANK'«  Jtfoflf.,  Bd.  II,  791-792.  —  TaixK's  Handh ,  218  a 

(2)  Comm.  XVU,  77. 

(3)  Op.  cit,  Cap.  V,  p.  42. 

(4)  Gmelin^  312-313. 

(5)  Gomm.  2,  Dec.  Supplem.^  p.  277. 
\6)  AcU  Nat.  Cu,r^  YIII.  (Hahnemann  M.  M.  P.  lat.  320). 
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Ragione  sufQciente  per  credere  air  inutilità  délie  be- 
v^ande  acidulé,  dei  purganti,  dei  sudoriferl,  e,  per  con- 
xo,  alla  provata  efflcacia  dei  Calomelano  in  quel  caso 
li  diabète  insipido,  di  Polydipsia,  di  cui  Fleury  ci  dava 
la  storia  (1), 

Ma  le  orine  nel  mercurialismo  non  peccano  solo  per 
îccesso  o  quantità;  peccano  eziandio  per  qualità. 

Loewenhardt  osservô  pel  primo  una  escrezione  co- 
piosa  di  orine  chiare  contenenti  una  forte  proporzione 
ii  albumina  (2);  Reichenbach,  un  albuminuria  consi- 
ierevole  tener  dietro  ail*  applicazione  di  un  empiastro 
îiercuriale  sull' epigastrio  di  una  donna,  le  cui  orine 
non  rivelavano  dapprima  neppur  traccia  d** albumina  (^); 
Wells  vedeva  sopra  sei  sifilitici ,  positivamente  non 
ilbuminurici,  quattro  diventarlo  dopo  due  settimane 
li  ptialismo  mercuriale  (4).  Blackall,  parimenti..  Klet- 
sinsky,  Overbeck,  Kussmaul  (5),  non  dubitano  oramai 
rli  annoverare  V  Albuminuria  tra  le  forme  più  comuni 
ileir  idrargirosL 

E  «  recentemente ,  scriveano  Trousseau  e  Pidoux , 
«  in  un  iibro  intéressante  sull'  Albuminuria ,  il  Dottor 
«  Martin  Selon  preconizzô  Tuso  délie  frizioni  mercu- 
«  riali  e  dei  calomelano  a  dosi  refratte ,.  ail'  intento 
«  di  modificare  la  flemmasia  cronica ,  causa  supposta 
«  délie  degenerazioni  renali,  le  quali  davan  luogo  alla 
«  secrezione  dell'  albumina  (6)  » .  Lasciamo  stare  le  in- 

(I)  Frank's  Mag.,  Bd.  HI,  257-2o8. 

(â)  BeohacMungen  und  Erfahrungen^  ecc,  citato  da  C.  Muller 
lel  suo  lavoro  On  tke  changes  in  urine,  ecc.  Brit.  Journ.  of  Hom.  XVH, 
).  552,  S74,  575.  Secondo  alcane  esperienzc  instituite  da  Edward 
^  Harvey  sugli  animali  (cani),  il  fatto  culminante  delPazione  dei 
lercurio  sa  di  essi  sarebbe  una  sensibile  diminuzione  dei  sali,  e 
segna lamente  dei  fosfati.  Yedi  The  British  and  Foreign  Medico-Chi- 
'urgical  Review,  N.  LVIII;  April,  1862,  p.  515. 

(3)  Id.,  Ibid. 

<4)  Kussmaul,  p.  325. 

(5)  Pag.  326. 

(6)  Traité,  ecc,  Tom.  T,  197. 
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tenzioni  e  le  supposizioni.  Se  il  mercurio  produce  nna 
condizione  infiammatoria  délia  sostanza  corticale  M 
rené,  con  anasarca,  e  con  albumina  nelle  orine,  s^ 
r  albuminuria  è  V  effetto  di  un  catarro  mercuriale  rfr 
reni,  corne  dice  Kussmaul,  la  modificazione  sarà,  coîiî»' 
è  per  noi,  probabilissima. 

Abbiamo  perô  detto  in  un  altro  nostro  lavoro  (1^ 
che  la  condizione  infiammatoria  rénale,  prodotta  dal 
mercurio,  è  meno  attiva  di  quella  prodotta  da  molt'al 
tre  sostanze;  che  ilsuo  essudato  di  linfa  sembra  aver 
una  maggior  tendenza  alla  formazione  purulenta;  ep 
perô  la  nostra  scuola  considéra  la  presenza  dei  corpu^ 
scoli  sanguigni  nell'  orina  corne  una  contrindicazioiBi 
del  mercurio,  del  quale  invece  i  corpuscoli  di  pus  sono 
uno  dei  sintomi  indicatori. 

II.  Non  diremo  nuUa  di  alcime  non  abbastanza  provalt 
(secondo  Kussmaul)  alterazioni  renali,  che  altri  tuttavL 
accertarono:  tra  i  quali  il  citato  Blackall,  che  osservaT: 
il  vomito  pertinace,  lo  stato  cachettico,  Tanasarca  meî- 
cui'iale,  osservava  ben  anco  V  ipertrofla,  l' indurimeiiti 
le  idatidi  dei  reni;  Ollivier  T  ipertrofla  del  rené  ùr 
stro ,  cresciuto  di  tre  volte  il  suo  volume  (2)  ;  Kus 
smaul  stesso  frequenti  alterazioni  renali  in  indiviilii 
che  il  mercurialismo  uc«ûdeva  di  tubercolosi  polmo 
nare  (3).  Non  meno  indeterminate  sono  perô,  per  con 
fessione  di  Rayer  e  di  Virchow  (4),   le  lesioni  sililiti 

(1)  Contmentario  alla  Materia  medica  pura  di  Cant.  vescic,  p.  93-$4 

(2)  Frank'5  Magaz.j  Bd.  HI,  258,259.  •  L*uso  abituale  del  Merci 

•  rio  è  causa  di  malori  positivi  nelle  funzioni  renali  e  nei  reni  d 

•  alcuni  individui,  •  scriveva  Prout  :  e  più  avanti  :  •  lo  cretîo  ve 

•  rameute  cbe  un  immenso  numéro  délie  malatUe  renali  che  s 

•  presentano  nel  mezzo  dolla  yita  nelle  classi  più  agiate  deila  « 

•  bietâ,  sono  prodotti  assai  soventi  dalFabuso  di  tali  rimedii,  cioi 
«  mercurio,  cubebe,  trementina,  ecc.  Riforma  medica  in  conciliazio^ 
rolVOmeopatiaj  ecc,  p.  32. 

(3)  Pag.  326. 

(4)  Op.  cit.,  p.  160. 
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î  dei  reni ,  aile  quali  il  mercurio  non  raramente 
)le  prowedere. 

^è  la  patogenesia  dei  mercuriali  puô  dirci  ancora 
il  conto  s'  abbia  a  fare  délie  guarigioni  di  caleoli 
lali  e  vescicali,  narrate  da  R.  Mead  e  da  Falck,  i  quali 
enevano  dall' unguento  mercuriale  la  dissoluzione 
3ntemeno  !)  dei  caleoli  (1),  che  Baldinger  curava  o 
^veniva  munendo  il  paziente  di  un  semplice  amu- 
[)  di  mercurio  (2).  Desbois  de-Rochefort ,  Bellost , 
lly  (3) ,  attestarono  pure  Tefficacia  curativa  e  pro- 
ittica  dei  mercuriali  nelle  affezioni  calcolose ,  nella 
lella;  ma  non  va  taciuto  che  tutti  o  quasi  tutti  ac- 
inavano  alla  contemporanea  esistenza  e  probabile 
[^ndenza  da  affezioni  reumatiche  e  gottose;  e  qui 
ïzione  pura  dei  mercurio  depone  abbastanza  chiara- 
sute  in  favore  délia  sua  azione  curativa. 

ÏÏI.  Non  pochi  ne  lievi  sono  i  sintqmi  m'etro-vesci- 
ïï  dei  mercurio.  La  disuria,  la  stranguria ,  è  notata 
i  molli.  Antonio  Agostini  provava  nel  1763  che  la 
ranguria  quae  venerea  dicitur,  mercurii  aliquatido  esse 
M  effectus  <4).  Henry,  Valleriola ,  Richter  (5),  Olli- 
ier  (6),  Valentine,  Blacklock,  Colson  (7),  osservavano 
tti,  sopratutto  in  seguito  al  corrosivo ,  la  ritenzione, 
iscuria  più  o  meno  prolungata  e  grave.  Hamilton 
widimeno  attestava  dei  benefici  effetti  dei  Galome- 
no  neir  hcuria  incipiente  (8). 


K  Gmelin,  84. 

Gomm.  XXV,  598. 

Frank'»  Magaz.  IV,  596.  —  Bertini,  Op.  cit.,  464.  —  Ms- 
336. 

I  Comm.  XUI,  88.  —  Merat,  368. 
Gmelin,  248,  249.  —  Trink*«  llandb.,  218,  221. 
Frask'«  Mag.,  Bd.  Uï,  258-259. 
BoTH,  MaL  Med.  pura, 
Gmelin,  223. 
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Finchè  la  blenorragia  fu  creduta  un  sintomo 
Sifilide,  finchè  ebbe  corso  la  definizione  di  Hunter  es- 
sere  dessa  una  suppurazione  vmerea  del  canale  deïïn- 
retra,  era  naturale  che  i  medici  non  la  perdonassero 
ai  mercuriali*  Se  perô  Schwediauer  giurava  e  spergiu- 
rava  che  la  blenorragia  virulenta  non  puô  cedere  àé 
ai  raercuriali  (1),  Loesecke  non  era  il  solo  che  osasse 
dire ,  i  mercuriali  non  convenire  che  raramente  nella 
blenorragia  (2).  Sydenham ,  Astruc ,  i  partigiani  dei 
balsamici ,  i  guaritori  délia  blenorragia  senz'  atomo  d 
mercurio,  lasciavano  intravedere  molto  prima  délie  di 
mostrazioni  perentorie  di  Ricord,  di  Hernandez,  (^ 
Baumes,  l'indipendenza  de  [le  due  aflfezioni,  sifilitica 
blenorragica.  «  Ai  di  nostri  la  dififerenza  del  h* 
mento  opposto  loro,  è  tanto  profonda  quanto  la  dififerenz-i 
délie  cause  che  le  producono.  Quegli  stessi  che  sosten 
gono  con  più  calore  Tidentità  di  natura  délia  gonorre» 
e  dell'  ulcero ,  serbano  il  copaiva  e  il  cubebe  per  l 
prima,  e  danno  il  mercurio  per  la  seconda  (3)  ». 

Non  cosi  la  Scuola  di  Hahnemann.  La  patogenesb 
del  mercurio  solubile  c*  insegna  che  neir  uomo  san'i 
egli  puô  indurre  una  blenorrea  nretraîe,  verdognola,  i> 
dolente,  ptù  copiosa  nella  notte  :  quella  del  sublimato  cor 
rosivo ,  nno  scolo,  prima  di  materia  liquida  y  poi  pi^ 
spessa  ;  infim  dolore  cocente  neW  orinare  e  lancimmei\\ 
lungo  Ftiretra  (4). 

E  questo    giustifica  non  già  le  teorie  morte ,  ma 
fatti  parziali  di  guarigione  délie  blenorragia   mediant 
i  mercuriali  :  il  solubile  (Amelung) ,    il  corrosivo  (M*i 
seder),   in   prima  linea   (5).  Questo  spiega  perché  11 

(i)  Comm.  XXVI,  518. 

(2)  Gmelin,  155. 

(3)  Vidal  de  Cassis,  Traité  des  malad.  vénér,,  p.  88.  —  L.  SiMOJ 
Op.  cit.,  191. 

(4)  Hahnemann,  M.  Med.  P.  —  Roth,  id.  ibid. 

(5)  Gmelin,  p.  ICI,  259,  307,  308,  200,  i4i,  422.  —  Merat,  ^ 
352.  391. 
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scuola  di  HahDemann  non  riuunci  in  qualche  caso  a 
far  uso  del  mercurio,  il  quale  diventa  cosi  antiblenor- 
roîco,  senza  pregiudizio  dei  suoi  diritti  di  antisifilitico; 
a  quel  modo,  press'a  poco,  che  il  titolo  di  barone  non 
pregiudica  quello  di  gran  cotiare. 

rV,  Colson  stabiliva,  senza  trovar  contradittori,  che  i 
mercuriali  possono  indurre:  1.°  la  menorragia  e  la 
metrorragia ,  massime  nelle  donne  adulte  ;  2.*"  V  ame- 
norrea,  massime  nelle  giovani  :  3.°  T  aborto,  uccidendo 
il  feto  0  provocando  coliche.  Tutti  effetti,  notisi  bene, 
del  mercurio  anche  dato  a  fin  di  bene,  terapicamente  (1). 
Poco  dlversi  sono  perô  gli  effetti  délie  emanazioni 
mercuriali  suUe  operaje  specialmente  già  affette  da 
eretismo  e  da  tremore,  ed  il  Kussmaul  (2)  ci  désigna 
come  più  ordinaria  in  esse  la  menstruatio  parca  e  Va- 
menorrea,  non  rara  la  menstruatio  nmia  e  la  irregularis  ; 
fréquente  V  aborto  (3). 

Le  propriété  emenagoghe,  o  per  meglio  dire,  abortive 
dei  mercuriali  erano  conosciutissime  in  passato.  Fal- 
lopio  assicurava  di  aver  visto  donne  quae  libras  ejus  bit 
bebant  (di  mercurio  metallico)  ut  abortum  facerent{k).  L. 
Riverio,  trattando  de  Faetu  mortuo,  cita  Angelo  Sala, 
il  quale  nel  suo  Triumpho  emeticorum  aflfermava  di 
avère  in  molti  casi  ottenuto  felicemente  T  espulsione 
del  feto  col  mercurio  vivo  (gr.  iv.  vel  v.)  e  prevalere 
questo  ad  ogni  altro  rimedio.  Ma  Riverio  raccomanda 
gran  prudenza  neir  usarne  (5).  D  medesimo  mercurio 
vivo,  per  testimonianza  di  Mattioli,  era  spesso  adope- 

(1)  Colson,  i>e  rin/fuence  du  traitement  mercurUl  mr  les  fonctions 
de  Vuterus.  Arch.  gen,  de  Méd.,  T.  XVUI,  1828,  p.  24. 

(2)  Kussmaul,  p.  328. 

(3)  Gli  sperimenti  della  nostra  scuola  (V.  Merc.  Sol.  Hahn.)  con- 
fcrmano  il  fatto  della  menstruatio  nimia,  ma  parlano  ancbe  di  me- 
struazione  soppressa,  di  leucorrea,  ecc. 

(4)  Fallopio,  Tract,  de  Morb,  Gall,,  C,  76, 

(5)  Op.  cit.,  p.  84. 
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rato  dagli  ostetrici  ad  affrettare  il  parto ,  malgrado  i 
perniciosi  eflfetti  sperimentati  (1). 

E  r  aborto  non  è  forse  uno  degli  eflfetti  ordinarj 
dalla  siiilide?  Cotesta  somiglianza  doveaiiaturalmentedar 
luogo  al  quesito  :  se  il  mercurio  favorisca  o  scongiuri 
r  aborto  nelle  gravide  sifilitiche  (2).  E  malgrado  le  dosi 
délia  vecchia  posologia,  capacissime  di  sventare  lepiù 
razionali  indicazioni,  non  iscarseggiano  al  certo  i  fatti 
concludenti  in  favore  deirazione  anti-abortiva  dei  mer- 
curiali  nelle  gravide  (3). 

Y.  Ne  solo  nell'aborto,  ma  nella  sterilità  il  mercurio 
era  proposto  da  gente  séria,  fra  cui  non  dubitiamo  di 
annoverare  Falk  (4).  Dopo  di  Falk ,  gli  sperimenti 
puri  con  piccole  dosi  di  mercurio  solubile  accertavano 
Hahnemann  del  suo  potere  di  agevolare  il  concepi- 
mento  {in  coitu-  conceptio  faciUimay  certa).  Più  tardi 
Spilsburg  riferiva  osservazioni  tendenti  a  provare  che 
il  Calomelano  dato  ftno  a  salivazione  aumenta  nella 
donna  la  fecondità  (5).  Neir  uomo  le  osservazioni  di 
H.  Aldinger  dimostrerebbero,  per  ciô  che  riguarda  gli 
opérai  in  mercurio ,  uno  straordinario  aumento  del- 
r  impulse  venereo  (6).  Fenomeno  che  la  nostra  mate- 
ria  medica  pura  conforma  ed  indica  come  primario. 

E  la  nostra  materia  medica  ci  dira  pure  perche 
Clare,  Rowley,  Bûchner,  Richter,  Bucholz,  Ottmann, 
Michel  (7),  adoperassero  contre  la  leucorrea  il  mercurio 
dolce,  il  solubile,  il  corrosivo,  le  frizioni;  perché  Cul- 

(1)  Merat,  336  e  seg. 
,    (2)  P.  Dubois,  Huguier,  Rosbn,  ecc,  in  Behrbnd*s  Syphilidologief 
1839,  1843,  1860.  —  Kussmaul,  329,  n.  I. 

(3)  Kussmaul,  329. 

(4)  A  treatise  on  the  Médical  qualiUes  of  Mercury,  ecc,  1776.  — 
Gomm.  XXin,  504,  505. 

(5)  ScHMiDT'8  Jahrb,,  Bd.  13,  s.  148.  —  Kussmaul,  329^  nota. 

(6)  Kussmaul,  114. 

(7)  Gmelin,  203,  161,  307,  5i.  —  Gomm.  XI,  2i7. 
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len  (1),  Freind  (2),  Watsoû  (3),  non  dubitassero  di  far 
capo  al  mercurio  nell*  Amenorrea ,  fenomeno  più  fré- 
quente d'  ogni  altro,  secondo  Kussmaul,  nelle  operaje 
in  mercurio,  e  che  di  unita  alla  Clorosi  mercuriale,  ad- 
dietro  ricordata,  rende  più  credibile  V  indicazione,  non 
tanto  eccezionale  secondo  Walther,  dello  stesso  mer- 
curio nella  Clorosi  (4). 

VI.  Virchow  (5)  ci  descrive  una  periorchite  ed  or- 
chite  sifilitica  semplice,  corne  una  periorchite  ed  orchite 
gommosa;  ma  conveniamo  con  Kussmaul  che  P  adeno- 
phymata  testiculi  mercurialia  di  Mathias,  non  sono  ter- 
mini  finora  abbastanza  addimostrati  ;  ne  li  crediamo 
guari  dimostrabili,  almeno  per  ciô  che  concerne  i  con- 
dilomi,  che  la  nostra  scuola  non  ha  mai  confusi  colla 
Sifllide,  ne  quanto  al  modo  di  considerarli,  ne  quanto 
a  quello  di  trattarli.  La  nostra  scuola  sa  da  mezzo 
secolo  che  non  sono  i  mercuriali  lo  specifico  délia  si- 
cosi  :  e  lo  sperimento  clinico  ha  confermato  anche  i 
dati  negativi  dello  sperimento  puro. 

(1)  Comm.  XXXII,  435. 

(2)  Bertini,  Op.  cit.,  464,  n.  6. 

(3)  Trink**  Handb.f  p.  2i7. 

(4)  Merat,  387. 

(5)  Op.  cit.,  p.  70. 
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I.  «  Ghi  potrebbe  leggere  senza  terrore  il  racconto  délie 
«  torture  aile  quali  i  nostri  antenati  sommettevano  gli 
«  infelici  sifilitici  ?  Salivazione  prolungata,  esostosi  per- 
«  sistenti,  carie  e  necrosi,  emaciazione  profonda,  febbie 
«  etica ,  tisi  rapida  o  lenta ,  ma  costantemente  mortale. 
«  Gentinaja  di  malati,  gli  accidenti  primitivi  dei  quali 
«  a^Tebbero  potuto  guarire  senza  un  atomo  di  mer- 
«  curio,  vedevano  cosi  la  loro  salute  alterarsi  grado 
•  grado  sotto  Tinfluenza  di  un  trattamento  dispietato, 
t  finchè  la  scrofola  fosse  comparsa  in  tutta  la  sua  po- 
t  tenza,  traendosi  dietro  Y  ordinaria  sua  compagna,  la 
«  tisi  tubercolosa  •  (1). 

Graves  qui  sottintende,  più  che  non  riepiloghi,  una 
série  di  fatti  che  i  nostri  antenati  stessi  non  poterono 
a  meno  di  riconoscere  e  di  additare  ai  pratici. 

Intendendo  del  Mercurio  corrosivo ,  Fourcroy  scri- 
vea  :  «  Fu  veduto ,  uno  o  due  anni  dopo  la  sua  am- 
«  niinistrazione ,  gettare  i  malati  in  uno  stato  di  ma- 
«  rasmo  terribile,  attaccare  i  loro  polmoni  e  farli  perire 
«  di  una  tisi  tubercolare  ben  caratterizzata.  Ghi  Tam- 


(1)  Graves,  Op.  cit.,  V.  II,  p.  622. 


r 
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«  ministro  più  volte  sa  benissimo  che,  durante  il  traita- 
«  mento,  i  malati  accusano  talvolta  un  calore  ardente 
'  nel  petto,  da  imporre  la  sospensione  del  rlmedio.... 
<  Eglî  è  dunque  un  nemico  tanto  più  terribile  in  qiianto 
«  agisce  con  più  di  lentezza,  e  non  si  puô  pararo 
«  quando  se  ne  scorçono  gli  eflfetti,  ecc.  »(1).  Ciô  che  valo 
di  commente  alla  sentenza  di  Borrichius,  esser  il  mer- 
curio  simile  ad  un  cavallo  indomito  (2). 

lo.  Hunzovscky,  che  nel  1783  fréquenta  va  gli  spe- 
dali  francesi,  non  peritavasi  di  scrivere  quanto  egli  vi 
avea  osservato ,  ed  eragli  fatto  osservare ,  cioè  che  il 
Mercurio  corrosivo  :  plurimts  phthtsin  ptdmonalem  in- 
duxit  (3). 

Giuseppe  Quarin  nel  1786 ,  ammaestrato  dair  espe- 
rienza,  dello  stesso  corrosivo  scrivea:  plurihus  nocuit, 
membrorum  contractionibus,  nervorum  insanabilibus  mor- 
bis,  haemoptysi,  lethali  phthisi  excitatis  (4). 

Borsieri  che  ammetteva,  con  tant*  altri  compétent!, 
una  tisi  venerea,  dubitava  forte  dell'innocenza  o  ancor 
più  dei  benefici  dei  mercuriali  prodigati  contre  la  causa 
e  gli  efifetti  (5). 

Fra  gli  efifetti  funesti  che  il  mercurio  corrosivo  pu 6 
svolgere,  anche  anni  dopo  preso,  Girtanner  enume- 
rava  YEmoftoe,  la  Tabe ,  la  cardialgia,  i  Aussi  al  vin  i 
diuturni,  ecc.  (6).  Senter ,  Houry  (7)  e  Richter  (8),  os- 
servavano  la  febbre  etica  :  Westrumb ,  Wedel ,  Van 
Swieten,  Stoll,  la  raucedine  e  l'afonia  (9),  Blacklock  la 


0)  In  Ramazzini,  Op.  cit.,  p.  3i. 

(2)  Id.,  Ibid. 

(3)  Comm.  XXVH,  91. 

(4)  Id.,  XXVIII,  «580. 

(5)  Id.,  XXXII,  446. 

(6)  Id.,  XXXII,  168. 

(7)  Gmelin,  p.  267. 

(8)  Trink*s  Eandb,,  ecc,  p.  218-219. 

(9)  ROTH,  M,  iJf.,  P. 
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broncorrea  con  emoftoe  (1),  Colson,  remottisi  (2),  Collin, 
la  tosse  (3),  Gilbert,  il  catarro  pertinace  (4),  Brambilla, 
Peyne,  Jeannot  de  Longrois,  Owen,  Hartinann,  Colom- 
bier, Andrée  (5),  la  tisi  polmonare,  i  sudori  collîqua- 
livi,  ecc. 

All'uso  dei  Mercuriali ,  Wibmer  vedeva  conseguire 
r  emoftoe  e  la  tubercolosi  (6)  :  e  dall'  uso  imprudente, 
continuato  a  lungo,  di  una  piccola  dose  di  sublimato, 
preso  ioternamente  o  applicato  all'esterno  (2  o  3  centi- 
gram.  p.  es.)  Orfila  ripete  la  dispnea,  Yemoftoe,  la  tosse, 
una  bronchite  cronica,  la  tisi  polmonare,  la  febbre  tenta, 
il  marasme  e  la  morte  (7).  Ne  soltanto  agli  usi  tera- 
peutici  si  videro  conseguire,  ma  all'azione  variamente 
da  essi  esercitata  sugli  individui  cui  non  era  possibile 
sottrarsene.  Âlludiamo  aile  emanazioni  mercuriali  che 
maltrattarono  cosi  fieramente  la  più  parte  délie  persone 
a  bordo  del  vascello  il  Trionfo. 

«  Tre  uomini  che  non  erano  mai  stati  ammalati,  ed 

•  erano  in  buono  stato  di  salute  prima  di  respirare 
«  l'aria  impregnata  di  mercurio,  morirono  tisici  in  bre- 

•  vissimo  tempo.  Un  quarto,  che  ave  va  sofferto  d'una 
«  pneumonite,  délia  quale  perô  era  perfettamente  guarito, 
«  e  infine  un  quinto  che  non  aveva  mai  sofferto  di  petto, 
«  furono  sbarcati  a  Gibilterra,  in  uno  stato  di  tisi  con- 
«  fermata  »  (8). 

E  il  mercurialismo  professionale  offre  documenti  ben 
deplorabili  a  questo  riguardo. 


(1)  Id.,  Ibid. 

(2)  Id.,  U)id. 

(3j  Gmelin,  p.  285. 

(4)  Ctomm.  XXXIV,  205. 

(5)  Gmblin,  273  a  278.  —  Trink'<  Handb,,  221. 
'^)  Tbink*«  Handb.,  p.  168. 

'  Orfila,  Op.  cit.,  T.  I,  p.  674. 
BuRNETT,  Archives  générales  de  MédécUie^  T.  IV,  282.  —  Or- 
,  Op.  cit.  p.  760. 
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Pope,  Sundelin ,  Burdin ,  Mair,  Hennen  (1),  e  tanti 
altri  (2),  avevano  osservato  essere  gli  operaj  in  mer- 
curio  soggettissimi  alla  tisi  :  ed  è  ciô  che  le  tabelle  sta- 
tistiche  pubblicate  da  Kussmaul  riconfermarono. 

t  La  tubercolosi  prévale  enormemente  a  tutte  F  altre 
«  malattie ,  aile  quali  gli  operaj  in  mercurio  soccombono 
«  consecutivamente  ». 

«  Su  56  persone  decesse,  e  quasi  tutte  da  lungo  tempo 
«  affette  da  inercurialismo ,  39-40  perirono  di  tubercu- 
«  losis  pulmonum ,  o  d' intercorrente  infiammazione  in 
«  corso  di  tubercolosi.  Molti  osservatori  diligenti  ave- 
t  vano  posto  fuor  di  dubbio  che  il  mercurialismo  tal- 
«  volta  puô  trapassare  immediatamente  in  tubercolosi  pol- 
«  7nonare,  tuttavia  la  nostra  Tabella  mostra,  ciô  che  glà 
«  sapevano  i  vecchi  osservatori,  la  protratla  azione  del 
«  mercurio  sugli  opérai  disporrestraordinariamente  alla 
«  tisi  tubercolare  »  (3). 

II.  Kussmaul  fa  molto  caso ,  e  non  a  torto ,  délia 
predisposizione  ereditaria,  e  dei  molti  altrî  fattori  che 
iiegli  operaj  in  mercurio  coUimano  alla  straordinaria 
evoluzione  délia  tubercolosi  (4);  ma  sta  pur  sempre  il 
fatto  che  la  tubercolosi  puô  svolgersi  per  opéra  del 
mercurio,  indipendentement«  da  qualsiasi  predisposizione 

(1)  IIennen,  Deputy  Inspector  of  IJospUals  a  Glbilterra,  relia  sua 
opéra  On  Military  Surgery,  parlando  degli  indoratori^  degli  addetti 
al'e  minière  di  Mercurio,  ecc,  dice  «  che  Tabito  scrofoloso  è  in 
«  ispecie  soggetto  a  risentirsi  del  Mercurio,  che  la  tendenza  alla  tisi 
«  0  la  predisposizione  alla  consunzione  è  grandemente  aggravata, 

•  e  spesso  determinata  da  esso^  che  U  profuse  emorragie  polmonari 

•  sono  ano  de'  suoi  effetti  non  rari,  ch'egli  induce  le  più  gravi  e 
«  tormentose  forme  di  dispepsia,  che  Tidrope  e  le  affezioni  degli  or- 
«  gàni  orinarj  sono  spesso  la  conseguenza  del  suo  aboso  ecc.  » 
QuiNj  On  Mercury. 

(2)  Kussmaul,  p.  256-257. 
(3j  Id.  ibid.,  p.  209-210. 
(i)  Id.,  p.  257. 
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e  concausa  ;  ata  il  fatto  che  talvolta  il  mercurialismo 
puô  prescntarsl  sotto  le  forme  di  una  Phthisis  consu-  1 
mata,  con  febbre ,  spuU ,  sudori  e  diarrea,  e  tutta\ia 
terminare  in  salute  (1).  Ne  le  obbiezioni  di  Overbeck  (2). 
all'adozione  di  una  vera  tubercoloai  mercuriale  nel' 
l'uomo,  trovano  grazia  agli  occhi  del  medesimo  Kuss- 
maul  (3)  :  obbiezioni  le  quali  riposano  su  di  un  fatto 
negativo  e,  diciaraolo  pure,  inconcludente,  quarè  quello 
di  non  aver  egli  verificato  nel  tessuto  polmonare  degli 
animali,  sottoposti  ad  un  acuto  avvelenamento  idrar- 
girico,  inâltrazioni  solide  o  capaci  di  coi^ulazione.  L'ar- 
gomento  ex  analogia  brutortim  è,  nel  caso  spéciale,  in- 
validato  dal  metodo  di  sperimentazione,  non  solo,  ma 
dal  fatto  che  gli  animali  mercurializzati  non  presentano 
assolutamente  cerfaltri  fenomeni  osservabilissimi  invece 
nell"  uomo.  Ne  vedremo  un  esempio  nelle  osteopatie 
mercuriali  (4). 

(I)  KussuAUL,  p.  m  è  àeg. 
[i]  Overbeck,  p.  139,  !0ï. 

(3)  Kl'ssmaul,  p.  30*. 

(4)  Swediaur  nirrava  di  un  caso  nel  quale,  alla  sezione,  j  polmoni 
furono  trovati  pieiii  di  piccoll  tubcrcoli,  in  ciascuno  dei  qiiali  eravi 
un  piccolo  gtobulo  dl  Mercuria.  Queslo  caso  era  una  buona  con- 
terma  dl  uno  sperJnienlo]tentitodiiC]»yton  e  ricordato  nelle  Tra«- 
sazioni  filosofiche  dell'anno  1S9Ï.  Due  drarame  di  Mercurio    crudo 

urono  injellaie  netta  vena  crurale  di  un  cane.  Sintomi  di  febbre 
apparvera  il  secondo  giorno,  s'aggiunse  la  dispnea  Ire  glomi  dopo, 
poscia  la  tosse,  ed  una  gradatamente  cresccnte  aBeïioiie  polmonare 
«on  fu  più  dubbla;  il  cane  mori  ed  alla  sizione  1  polmoni  si  r^n- 
vennero  lu  uno  stalo  tubercnlare;  molti  tubercoli  aveano  suppuralo 

■  • 'omica,  e,  tagliall,  In  ciascuno  si  conienevaun  glubulodi 

qualii  formava  una  speciedi  nucleo  alla  ciicostante  In- 
e.  (QoiN,  On  Mercury  p.  430).  Claudio  Bernard  ripeteva 
)«rtmento  su  di  un  cane,  con  egtiale  risultato.  (Jour», 
eie  et  de  Cfiimie..  T.  XV,  18S9,  p.  110.  Kussmall,  Op. 
.  Ma  è  cbiaro  cbe  in  quesil  casi  il  processo  patologlco, 
per  co^i  dire ,  non  lia  nutla  &  vedere  con  quello  délia 
cbe  i  Mercuriali  banno  certamente  la  capacità  di  pro-  < 
di  creare. 
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Michaelis,  citato  da  Overbeck  (1),  puô  benissimo  aver 
osservato  nei  polmoni  di  due  cani  soflferenti  di  di- 
scrasia  da  zinco,  délie  deposizioni  somiglianti  a  tuber- 
coli^  miliari  :  ma  ciô  non  permette  di  concludere  alcun 
che  ne  prô  ne  contre  la  possibilità  di  un  fatto  simile, 
per  discrasia  idrargirica  negli  animali,  e  meno  ancora 
neiruomo.  Ben  a  ragione  quindi  nei  libri  allemani  di 
tutti  si  legge  un  qualche  cenno,  almeno,  délie  moltepllci 
pneumopatie  mercuriali.  Ne  Falck  (2)  andava  tropp'oltre 
divisando  una  pneumonite,  una  bronchite,  una  trachéite, 
una  laringite,  una  tisi  polmonare,  trachéale,  e  laringea  ; 
ne  i  farmacologi,  Buchheim  p.  es.  (8)  parlando  senza 
reticenze  di  tubercolosi  mercuriale.  E  se  Waller  osserva 
che  la  pneumonite  lolmlare  mérita  maggior  conferma  (4), 
noi  pure  osserveremo  che  i  fenomieni  pleuretici  e  la 
pleuropneumonite  sinistra,  con  tutti  i  segni  stetoscopici 
e  plessimetrici ,  veduti  insorgere  da  Colson  per  azione 
para  del  sublimato  corrôsivo  (5),  aspettano  nuove  os- 
servazioni.  Ma  per  disgrazia  delF  arte  nostra ,  quai'  è 
quella  patogenesia  cosi  perfetta  che  non  ne  aspetti? 

in.  Certo  è  per  noi  intanto  che  i  mercuriali,  Tuso 
c  Vabuso  dei  quali  (e  del  sublimato  in  ispecie)  non  solo 
a  paru  quelquefois  produire  la  tisi  tubercolare,  come 
(licono  Merat  e  De  Lens  (6),  ma  la  produssero  real- 
mente,  non  meno  realmente  valsero  a  sanarla,  a  scon- 
«çiurarla,  a  ritardnrne  il  corso  fatale.  Per  noi  la  prima 
realtà  è  una  guarentigia  délia  seconda  ;  epperô  non  fix- 
ciam  fatica  a  credere  a  Thomas  Reid,  che  ne  osservava 

(1)  Pag.  202. 

(i)  Pag.  133;  in  Overbeck,  p.  139. 

(3)  Pag.  273. 

(4)  Overbeck,  p.  139. 

(5)  Frank'  s  Mag.,  Bd.  ni,  s.  263  a  266.  —  Roth,  Patogenesia, 
stgla  22. 

(6)  Pag.  40-2. 
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i  beneficj  nel  primo  periodo  deUa  tisi  :  mereuriaUa.  \in 
dosibu$  minimis  eximii  nomaanquam  wus  fuenmi  (1).  N^. 
ci  sembra  strano  che  Crardane  non  trovasse  controir- 
clicato  U  sublimât)  corrosiTo  ai  ddi)ili  di  pohnone  rJ-. 
e  che  lo  stesso  Gardane  (3),  BrîUonet  (4),  Tode  (5),  Al- 
thof  (6),  CiriUo  (7),  De  Home  (8),  Portai  (9),  Richter  (lO». 
ïurner(ll  ),  Harel  du  Tancrel  (12),  Baumes  (13),Sacbs  (14  », 
Kopp  (15) ,  adoperassero  con  tanto  successo  nella  tigi 
tubercolare ,  incipiente,  inoltrata  e  confermata,  niente- 
meno  che  quello  stesso  sublimato  corrosivo,  terribile 
genitore  di  tante  tisi. 

Turner,  Hush,  Little  de  Mucersbourg  (16),  preferivani' 
in  simili  casi  le  fumigazioni  mercuriali,  tuttochè  Desboi^ 
le  vedesse  provocare  Temottisi  (17).  De  Meza  (18),  e 
Yaccà  Berlinghieri  (19),  narra vano  di  tisi  polmonare  sa- 
nata  colle  firizioni  mercuriali,  tuttochè  al  mercurio  me- 

(i)  Gomm.  XXXY,  283.  (TA.  Beid^  1792). 

(2)  Gmeun,  p.  279. 

(3)  I(L  ibid.,  e  p.  302. 

(4)  Comm.  XXIV,  26.  —  Gmelin,  279,  280,  302. 
(5}  Comm.  XXI,  241.  —  Gueux,  302. 

(6)  GsfELiN,  278,  279,  280. 

(7)  Id.  ibid.  e  302. 

(8)  Ib.  ibid.,  279  e  seg. 

(9)  Observations  sur  la  nature  et  le  traitement  de  la  Pltthisiê^  Han- 
nover,  1799.  —  Comm.  XXXIY,  16. 

(10)  TRiNK'f  llandb.,  ecc.,  217.  —  Gmeun,  L  c 
(U)  Hbrat,  402. 

(12)  Mer  AT,  p.  357.  — Harel  proponeva  (Thérapeutique  de  la  phlki- 
sie  pulmonaircj  Paris,  1830)  di  cominciare  da  1/10  di  grano  di  su- 
blimato, crescere  di  1/20  ogni  dose.  Se!  grani  bastare  ad  ona  cura. 

(13)  Trink's  landh,,  p.  223. 

(14)  Id.  ibid.,  p.  171. 

(15)  Frank's  Mag.,  Bd.  U,  459. 

(16)  Merat,  p.  402. 

(17)  Ib.  fbid.,  390. 

(18)  Comm.  XXXII,  55. 
19)  &>mm.  XXXI,  331. 
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t. illico  Cru veilliier  (1)  riferisse  tali  accidenti  da  simulare 
lan*  affezione  tubercolcsa  polmonare. 

E    potremmo  accennare  \Heker  (2) ,  che    consigliava 
V  etiope  minérale  aurata  ai  gracili  di  petto  e  proclivi  al- 
l'emottisi:  Cotunnio  (3),  che  lodava  Tetiope  minérale  nella 
tubercolosi  :  Boerhaave,  il  mercurio precipitato  flavo  (4) : 
Van  Helmont  il  mercurio  diaforeUco,  nelle   ulcère   del 
polmoae  (5):  Astruc  Vaethtops  antiphthismis  mercuria- 
le  (6)  :    Plenk ,  il  siio  mercurio  gommoso  nei  sifilitici 
soflerenti  di  petto  (7):  Graves,  infme,  che  trapassando 
ai   noti  cffetti    curativi  del   trattamento    mercuriale  in 
corti  casi  di  bronchite  acuta  e  subacuta ,  dice  non  sa- 
persi  ancora  f'orse   abbastanza  che  i  mercuriali  possotio 
ewefidare ,  ed  anche  gimrire,   le  flemmasie   croniche  del 
bronchiy  e  i  catarri  inveterati,  comphcati  di  sintomi  as- 
matict  y    con  espettorazione  puriforme  ^  febbre  etica,  ecc, 
Egli  reca  in  prova  alcuni  casi,  ma  conclude  che  nello 
stato   attuale  délia   scienza ,  non  si  ha  per  V  uso  dei 
mercuriali  nella  bronchite  cronica,  altra  indicazione  po- 
sitiva airinfuori  dell'impotenza  assoluta  di  tutti  gli  altri 
niezzi  di  trattamento  (8),  E  senza  migliori  indicazioni 
li  vediamo  proposti  nella  tubercolosi  polmonare  dai  più 
classici  trattatisti  contemporanei  ;  da  Oesterlen,  per  ci- 
t:inie  uno  (9). 

IV.  La  maggior  parte  degli  autori  ora  citati,  vecchi  e 
uuovi,  del  secolo  passato  e  del  présente,  solevano  spesso 
e  sogliono  appiccare  il  quilificativo  di  venerca,  di  sifilitica 

(1}  Noiw.  Biblloth.  Méd.,  1826;  HI,  383.  —  Mkrat,  371. 
{i)  Gmelin,  433. 
(:i)  Comm.  XVHI,  414. 
(V)  Gmelix,  p.  178. 
(o)  Merat,  p.  319. 
fO)  Gmklix,  p.  115. 

(7)  Mkrat,  p.  337. 

(8)  Graves,  Op.  cit.,  lï,  30. 

(9^  Handtuch  der  HjllmiUcUçhrâ,  Tûbingen,  18M,  p,  Sô, 
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a  riioltc  tisi  domate  dai  mercuriali.  E  che  in  molli  c:\>\ 
si  traitasse  di  indi vidai  affetti  da  sifilide;  in  altre  pa- 
role, chc  le  due  affezioni  coincidessero  nello  stesso  in- 
di viduo,  non  possiamo  dubilarne.  Vero  è  perô  che  li 
qnostione  di  una  lisi ,  di  una  lubercolosi  sifililica,.  «' 
ancora  in  giudizio.  Bayle,  Laennec,  Andral,  avevaii 
rospinti,  corne  inconcludenti,  i  falti  cheMorgagni,  PorUiî. 
o  tinridlri  dei  succititi  aveano  rocato  in  mezzo  quali 
docuraenli  di  una  affezione  polmonare  idiopatica,  occa- 
sionata  dalla  sifilide  cosliluzionale  (1).  Al  dl  d'oggi  perô 
i  siliiologi  inclinano  di  nuovo  aile  vecchie  dottrinc. 
Lagneau ,  Depaul,  Hecker,  Ricord,  Yirchow,  ed  aîlri 
molli,  rivolsero  la  loro  attenzione  a  questo  punto  im- 
portante di  palologia.  Virchow.  adiiferenza  di  LagneauCi). 
il  quale  ammetle  un  gruppo  intiero  di  iiffezioni  poU 
monari  sifililiche,  non  sa  pronunziarsi  in  modo  de- 
iinitivo.  «  Analizzando  le  osservazioni  da  me  riferit*». 
(dic'egli)  Iroviamo  fi'equenti  le  cicatrici  sparse  od  uni- 
che,  i  tubercoli  caseosi  di  vccchia  data,  le  carnificazioiii 
polmonari,  e  in  un  caso  solo  una  vera  tubercolizza- 
zione.  Ma  finchè  la  storia  e  lo  sviluppo  di  queste 
alterazioni  saranno  conosciuti  in  modo  cosi  poco  pre- 
ciso,  non  bisogniîrà  dimenticare  che  i  semplici  catarri 
cronici  e  la  scrofola  ponno  dar  luogo  a  somiglianti 
modificazioni  »  (3). 

Ed  il  Kussmaul  :  «  La  Sifilide  ed  il  Mercurio  affot- 
tano  i  polnioni,  ma  poco  noie  sono  le  alterazioni  ana- 
tomiche  ch'essi  v'ingenerano.  Mérita  di  essere  notato 
che  lanlo  la  sifilide  quanto  il  mercurialismo  possono 
shnulare  una  ti9i  polmonare,  la  quale  è  guaribile  da 
un  congrue  uso  del  mercurio  o  del  kali  idrojodico. 
]\Ii  sombra  indubilato  pel  merculialismo ,  verosimilo 


(!)  Virchow,  La  SyphUiSy  ccc,  p.  lo4-15o. 

(2)  Lagnbau  (fils).  Des  Maladies  pulmonaires  causées  ou  influeneéss 
par  la  SyphiliSy  Paris,  1851.  —  Kussmaul,  336. 

(3)  Virchow,  Op.  cit.,  p.  ISa. 
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«  per  la  sifilide ,  il  potere  di  risvegUare  la  latente  di- 
«  sposMone  alla  tubercolosi  »(1).  L.  M.  Lawson,  altra 
récente  autorità,  fra  le  malattie  aventi  la  massima  in* 
ttuenza  nello  svolgimento  délia  tisi,  anche  senza  diàtesi 
presistente,  désigna  in  particolare  la  sifilide  secon- 
daria  (2). 

V.  Clie  poi  Tuso  dei  mercuriali  nelle  infiammazioni  del 
petto  e  sopratutto  nella  pleurite,  possa  expliqtier  jusqu'à 
Hii  certain  point  Vutilité  que  dC  autres  lui  ont  attribuée 
dans  la  phtàisie,  sans  doute  alors  mal  caractérisée  (3),  lo 
lasceremo  ripetere  ancora  a  quel  famosi  patologi  e 
terapistî  che  definîscono  tuttora  la  tisi  tubercolare  per 
una  flogosi,  curabilissima  dagli  antiflogistici  (î). 

A  clîi  s'è  pigliato  l'incomodo  di  tener  dietro  connoi 
all*azion  pura  dei  mercuriali  suirapparato  respiratorio, 
liisceremo  anche  quesf  altro  di  accomodare  coUe  dottrine 
tlogistiche  ed  antiflogistiche  Tuso  felice  dei  mercuriali 
nelia  pneumonite  e  nella  pleurite  (Hiimilton,  Huxham  (4), 
Lind  (5) ,  Rambach ,  Hegewich ,  Monro  (6),  Hufeland, 
Reil ,  Michaelis  ,  Kraft ,  Fischer ,  Millier  (7) ,  Radema- 
«her  (8),Vogel,Gobée)  (9),  e  segnatamente  nella  pneumonite 
ffnosa  0  biliosa  dei  vecchi  medici  (Mende ,  Goeden, 
Nichs),  (10):  non  dimenticando  neppure  i  buoni  uffici 
vielle  prf/ofe  espettoranti,  a  base  di  calomelano  {\\\prestan' 

(1)  Pag.  336. 

il)  The  Brit.  and  Foreign  Medlco-Chimrgical  Revietc,  April,  1863» 
p  316. 
(3)  Merât  et  De  Lens,  397. 
\,i)  Bertini,  Op.  cit.>  p.  464,  n.  6. 
.(5)  Gmblin,  p.  8i6. 

(6)  Merat,  397. 

(7)  GiACOMmi,  p.  63. 

8)  Trikk'«  i'andh.j  p/  203. 
<fl)  Trousseau  et  Pidoux,  Op.  cit.,  p.  19S. 
MO)  Trink*s  randb.,  ecc,  p.  2i7,  471. 
ai)  Merat,  351. 
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tinsinio  pituitae  resolvendae  remédia,  secondo  Steazel  iH. 
e  déU'etiope  mercuriale,  siio  rivale  nelle  alTezloni  a- 
tarrali,  chi  volease  credere  a  Schulze  (9). 

È  chi  vorrà  credere  a  Marcus,  Giacomini  (3),  Puii- 
tke  {4),  non  dira  che  i  mercuriali  siano  il  peggiore  dcj.'li 
•tnliflofiistici  nelle  tteorosi  (la  sgramniaticura  medica  ii'<:i 
è  nostra  :  e  se  ne  cerchi  Giacomini),  nelle  nevrosi,  liî- 
ciamo,  quali  la  tosse  convulsiva,  e  l'asma.  Ma  di  quest'u!- 
titiia  più  avanti,  quando  terreino  spéciale  discorso  dcll: 
nevrosi, 

VI.  Ne  le  idée  teoriche  sulla  natura  dell'angitia  mem-  , 
brauncea,  e  sull'azione  aileranle,  risolvente,  anliplastioi  j 
dei  mercuriali,  mancarono  di  rendere  aempre  più  ineftn  ! 
e  fatale  la  terapia  allopatica  del  Croup.  Inoini  di  Kiihii. 
Redmann,  Harles,  Maton,  Thilenius,  Autenrieth,  Cart- 
wright,  Bard,  Richter,  Bretonneau,  Trousseau,  ecc.  (îi). 
non  valsero  nô  varranno  a  dare  al  mercurio  una  virtfi 
spcciflca   ch' egli  non    possiede,  e  che  gli  dinegarom. 
tant'  altri  pr.itici  (.\lber3,  Sachs ,  Gutfeld ,  Kapp,  Geii- 
ilron)  (G),  distngannati  dallo  sperimento  clinico.  E  iii- 
vero  la  inateria  medica  pura  dei  mercuriali  non  accusa 
iiemmeno  un  sintomo,  che  adomhri  îh  qualche  maniera 
il  processo  dclV  angina  membranacea  (7),  ne  la  no3tr.i 

(I)  .Mebat,  3S3. 
(i)  Gmelin,  139. 
(3)  Op.  cit.,  p.  6Î. 

(t)  FRANK'f  Mag.,  Bd.  III,  s.  S38,  830. 

(3)  GUELi.t,  p.  217.  —  ClA0Oi£]-fi,  p.  CI.  —  Mehat,  p.  33Î.  — 
■j'hihisseau  et  Pldoux,  p.  106. 

TRiSK'*  Handb.,  pas-  217.  —  Mkhat,  asî,  307. 
li^c'ciamo  pciô  fe  nostre  risenu  iiilurno  al  Bi-omm-o  di  Mtr- 
vaiitaio  da  Wirneclc  ncl  Cioup  (IUerat  e\  Dk  Le.\s,  317,; 
stft  dei  quale  non  conosciamo  ancora  la  paiogciicsia,  ma  ctt' 
be  ripetere  dal  Dromo  qtiell'eracacia  curaliva  che  il  Mercuri.) 
ion  vale  a  menomargll.  E  ogniin  sa  quai  profiuo  la  nosm 
aappia  trarro  dalla  spongia  toala,  AM'iodUt,  dal  hromo,  p'C 
JcU'frpar  ixilph.  tleH'cco".  ecf .  Uclla  cura  litl  Croup. 
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i  linica  ebbe  a  registrare  un  solo  fatto,  o  ciô  che  torna 
a  sua  grandlssima  Iode,  un  solo  tentativo  di  tratta- 
niento  del  Croup  col  mercurio.  Tanto  importa  conoscere 
anzituttô  Tazione  positiva  dei  rimedj,  ed  avère  un  prin- 
cipio  direttivo  che  salvi  il  pratico  dagli  erramenti  del- 
l*  erapirismo,  corne  daî  felsi  bagliori  di  un  preteso  ra- 
zioiialismo. 


CAPITOLO  SETTLMO. 


AZIORE  SUL  SISTEMA  OSSEO .   ARTICOLARE . 

MUSCULARE,  ECC. 

» 

1.  Mettiamo  il  piede  su  d' un  terreno  che  i  fautori 
(3  gli  avversarii  del  mercurio.  parve  scegliessero  di  co- 
Hiune  accordo  corne  fertile  di  argomenti  valevoli  agli 
uni  cd  agli  altri,  corne  opportuno  ad  luia  giornata  cam- 
palc  e  decisiva. 

Nel  corpo  umano  una  malattia  mercuriale  délie  ossa 
si  dà  ?  fu  dimostrata  ? 

Ecco  il  nodo  délia  questione ,  ancora  insoluta  agli 
occhi  di  talunô,  e  oppostamente  risolta  dai  due  partiti 
contendenti. 

Ne  senza  motivo  a  noi  piace  denominarlo  il  nodo, 
porche  molt'  altre  question!  che  ne  dipendono ,  e  dalle 
(juali  si  voile  pur  anco  far  dipendere  la  principale,  non 
sono  di  tal  natura  da  pigliar  posto  in  una  rivista  di 
latti  e  di  opinioni,  sobria  e  stretta  al  suo  segno,  quai 
vuol  essere,  quai  dev'  essere  la  nostra. 

Quanto  dire  che ,  per  esempio ,  la  lunga ,  la  rexata 
qmestio  ,  dell'  assorbimento ,  délia  dimora,  délia  mate- 
riale  presenza  del  mercurio  nelle  ossa,  noi  nolla  tire- 
romo  in  campo  ne  punto,  ne  poco.  Questione  tutt'alti'o 
che  oziosa  e  priva  d' interesse ,  ma  che  non  ne  offre 
che  un  médiocre  considerata  in  relazione  a  quel  nodo 
suddetto,   Il   nostro  lettore  troverà  nel  libre  di  Ovcr- 
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>eck  (1)  la  raccolta  più  compléta,  a  nostro  credere,  dei 
locumenti  che  le  si  riferiscono  :  alcuni  dei  quali  pro- 
^ano  indubbiamente  ciô  che  da  tanto  tempo  uomini 
.erii,  come  li  chiamît  il  Virchow  (2),  asserivano  di  avcr 
rovato:  il  mercm'io  metallico  nelle  ossa  umane,  s*  in- 
onde almeno  nelle  ossa  che  abbiano  subito  un  processo 
li  macerazione  :  il  clie  lascia  tuttavia  discretamente  al 
)iiio,  e  le  reviflcazioni  dei  mercurio,  vedute  o  sognate 
lai  nostri  vecchi,  e  Tinfluenza  délie  Irizioni,  in  confronto 
legli  altri  metodi  e  preparati  mercuriali,  nello  sviluppo 
lel  fenomeno,  e  il  perché  le  ossa  degli  animali  mer- 
Mirializzati  sieno  refrattarie  aU'assorbimento  dei  métallo, 
[^  tant'  altri  (3). 

È  chiaro  che  la  dimostrazione  délia  presenza  dei 
mercurio  nelle  ossa ,  non  puô  per  nuUa  influire  ne 
lasciar  pregiudicare  V  altra  ben  diversa  questione  délie 
ijialattie  ossee  quali  conseguenzc  dei  mercurio.  Ognun 
sa  che  le  ossa  degli  individui  avvelenati  possono  con- 
tcnere  arsenico,  antimonio,  rame  ed  altre  sostanze  vo- 
nefiche,  senza  che  perciô ,  vivo  il  paziente ,  alcun  sin- 
tomo  le  tradisca,  senza  che  alcuna  alterazione  délie  ossa 
sia  possibile  verificare.  E  che  le^ossa  dei  mercurializ- 
•/ati,  in  molti  casi  e  forse  nella  più  parte ,  si  compor- 
tino  diversamente ,  è  cio  che  nessuno ,  a  quanto  sap- 
piamo,  credette  di  poter  asserire. 

II.  Due  sono  le  fonti  aile  quali  si  attinsero  gli  ar- 
<:îomenti  di  fatto  comprovanti  le  affezioni  ossee  mercu- 
riali. L*  una  ,  quella  delV  azion  pura ,  deir  azione  dei 
rimedio  suU'  uomo  sano,  o,  mettiamo  pure,  suir  uomo 
nialuto  di  tutf  altra  malattia  che  dcl  sistema  osseo.  La 

(i)  Pag.  15i  e  s*»^,  324  e  so?. 

(â)  La  Syphilis  ConstitHHonnelle,  Trad.  Picard,  p.  Il,  nota. 

(3)  Perù  Skey,  Desruelles  Copland,  ecc,  aveano  accertalo  lapro- 
prielà  dei  Mercurio  di  produrre  nei  cani  la  carie  cklle  ossa  e  il 
dogradamenlo  délia  luro  coslituzione.  —  Médical  Circnlai\  Dec.  2, 
1803. 
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M'conda  ab  usu  in  morbo,  fonte  sempre  assai  sospeitu 
ma  segnatamente  in  un  morbo  quai  è  la  sifilide ,   eh»^ 
per  se  sola  puô  produrre  guasti  profond!,  diuturni,  delL» 
stesso  sistema. 

Dieiamolo  subito  :  le  prove  deriVate  da  questa  se- 
conda sorgente  abbondano  nella  stessa  misura  ,  nella 
ijuale  sfortunatamente  scai-s^giano  queDe  derivate  dalla 
i)rima.  La  niaggior  parte  degli  autori,  massime  di  vec- 
eliia  data,  che  asserivano  di  avor  osservato  osteopati»! 
inorcuriali,  alludevano  ad  osservazioni  in  individui  silii 
litici  mercurializzati. 

La  scuola  récente  degli  antimercuristi,  che  accusano 
il  mercurio  degli  stessi ,  precisi ,  identici  eflfetti  délia 
sitilide,  che  ripetono  anzi  i  cosi  detti  fenomeni  costi^ 
tuzionali  non  dalla  siûlide ,  ma  dal  mercurio ,  si  fa 
forte  di  molti  casi  (notevoli  quelli  pubblicati  da  Lo^ 
rinser)  considerati  dagli  specialisti  quali  esempii  di  si^ 
filide  secondaria  e  tcrziaria ,  vanamentu  trattata  coi 
mercuriali,  e  non  guarita  se  non  quando  il  mercmio 
potè  essere  interamente  espulso  dall'  oi^anismo.  Ciô  cho 
era  provato  dalle  orine,  le  quali  sotto  Tuso  del  jodurci 
di  potassio,  accusa vaBO  la  presenza  del  mercurio  (1). 

A  questo  proposito  odasi  il  Virchow:  «  Il  mercurio 

•  puô  essere  lungo  tempo  trattenuto  nel  corpo  umano, 
«  Ciô  non  accade  se  non  allorcbè  egli  è  ricevuto  neUa 
«  sostanza  dei  tessuti  o  deUe  masse  necrosate.  I  tes- 
«  suti  alterati  dalla  sifilide  posseggono  più  che  mai  la 
^  facoltà  di  ritenere  il  mercurio.  Se  noi  acceleriamo  la 
«  nutrizione  in  cotesti  tessuti  medlante ,  poniamo ,  il 
«  joduro  di  potassio ,  il  mercurio  verra  espulso....  Co^ 
«  testa  esplicazione  rende  meglio  conto  dei  fatti,  e  mi 

•  pare  da  preferirsi  air  ipotesi  di  Lorinser ,  che  attri- 
«  buisce  air  idrargirosi  cronica ,  i  tofi  e  le  gomme ,  la 

•  carie  e  la  necrosi,  i  dolori  osteocopi,  le  ulccri  cula 

(I)  Scoperta  dovula  a  Kleizinschy.   Wiener  Wochenschrip  l8od, 
n.  !9,  21,  41.  —  Virchow,  Syphilis  cons/i.'tt'.,  p.  10,  i7. 
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•  née  serpiginose,  le  enizioni  cuteinee  croniche,  la  gotta, 
«  la  degenerazione  adiposa,  la  degenerazione  lardacea  del 
«  fegato  e  délia  milza,  il  vomito  cronico  e  la  colemia»  (1). 
Siamo  e  saremo  obbligati  a  citare,  più  spesso  di 
quanta  vorremmo,  ipotesi  e  fatti  cosi  strettamente  le- 
gati  fra  di  loro  da  non  essere  molto  possibile  il  sepa- 
rarli  senza  pregiudizio  dell*  integrità  di  ciô  che  più 
preme,  dci  fatti.  Le  ipotesi  le  riferiamo  sotto  beneficio 
d' inventario ,  con  riserva  di  tutti  i  diritti.  lï  ipotesi , 
per  esempio ,  deir  acceleramento  délia  nutrizione  me- 
diante  il  joduro  di  potassio,  domanderebbe  innanzi  tutto 
inigliori  prove  intorno  all'asâerita  facoltà  dei  tessuti  al- 
terati  dalla  sifilide,  difissareilraercurio;  med'icamento  il 
([uale,  per  se  solo,  vale  in  una  gran  parte  di  casi  ad 
accelerare  la  nutrizione  dei  tessuti,  conipreso  V  osseo , 
olFesi  dalla  sifilide.  L' ipotesi,  per  esempio,  delViden- 
tità  ha  reso  sospetti  molti  fatti  che  i  suoi  sostenitori 
recarono  in  mezzo  da  pochi  anni ,  tuttochè  la  nuova 
ipotesi  non  sia  che  V  esagerazione ,  la  caricatura  délia 
vecchia  ipotesi  délia  somiglianza.  Citare  i  fatti  osser- 
vati  sotto  rinflusso  di  nuove  dottrine,  e  tacere  di  queste, 
sarebbe  uno  spoghare  i  primi  di  ciô  che  .più  monta , 
deir  elemento  critico. 

III.  Del  reste  le  controversie  suscitate  e  mantenute 
dal  desiderio  e  dal  bisogno  di  sapere  se  i  mercuriali ,. 
corne  la  sifiUde,  dieno  luogo  ad  alterazioni  del  sistema 
ossco,  non  sono  ne  d*  oggi  ne  di  ieri  ;  e  chi  suole  in- 
chinarsi  aile  autorità,  avrebbe  da  esercitare  Tarco  délia 
schiena  in  tutti  i  sensi,  per  dire  rispettosamente  di  no, 
con  Hunter,  Ricord,  Virchow,  e  non  meno  rispettosa- 
mente  di  si  con  Cooper,  Graves,  Canstatt,  ecc.  Saremo 
noi  più  fortunati  appellandoci  ai  cosi  detti  fatti,  più 
autorevoli  di  tutte  le  autorità?  Vediamolo. 

(I)  YiRciiow,  Op.  cit.,  pag.  17, 
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Fourcroy  (1)  raccontava  di  un  indoratore ,  il  quale 
<lopo  aver  superato  una  série  lunghîssima  di  patinienti, 
inorivasi  di  frattura  al  braccio ,  in  tve  jnintl  diversi 
Yuolsi  notare  che  il  braccio  era  prima  tormentato  da 
roumatismo  (mercuriale?)  e  da  molti  anni  era  sede  di 
un  cauterio. 

Questo  caso,  agli  occhi  di  qualche  critico,  non  è  con- 
cludente,  e  per  una  ragione  molto  singolare  :  cioè  che 
r  indoratore,  affelto  in  prima  da  tremito  universale 
violentissimo ,  s'  era  lasciato  mettere  le  mani  addosso 
(la  un  Empirico ,  il  quale  con  certe  pomate ,  ed  erbe 
aromatiche ,  e  polveri  rosse  ch'  ebbero  per  effetto  una 
vescicazione  abbondante  suUe  coscie,  lo  avea  condotto 
îid  un  più  toUerabile  stato  di  sainte.  Il  paziente  riprende 
in  seguito,  benchè  più  moderatamente ,  il  suo  lavoro. 
e  dopo  tre  o  qunttro  anni  (sic),  muore  délia  suddetta 
frattura.  n  critico  ripensa  ai  bossoli  deir  empirico  ed 
assolve  il  mercurio;  noi  non  potremmo  assolvere  ne 
il  mercurio  ne  il  critico  :  e  crediamo  d'essere  più  giusti. 

Guldbrand  (2)  riferiva  il  caso  d'un  individuo  di  34 
anni,  scrofoloso  dall'infanzia,  ma  positivamenle  non  sifi- 
litico,  il  quale  per  im  adénite  inguinale  sottoponevasi 
ad  un  uso  continuato  di  calomelano  e  di  frizioni  mer- 
curiali.  Non  ci  arresteremo  a  descrivere  i  gravissimi 
fenomeni  che  non  tardarono  ad  insorgere;  noteremo 
solo  gli  intcnsi  dolori  osteocopi  a  sinistra,  poi  aile  ar- 
ticolazioni,  massime  del  braccio  destro,  e  la  tumefazione 
dura  délia  davicola,  È  la  scrofola,  si  dira,  non  il  mercu- 
rio. Ma  perché  la  scrofola  cosi  curabile,  corne  s'è  visto, 
dai  mercuriali,  aspettô,  dovette  aspettare  il  costoro  con- 
corso  per  produrre  i  dolori  osteocopi  e  la  tumefazione 
clavicolare  ? 

Colson  (3)  in  altro  caso  osservava  i  dolori  întensi 
in  tutto  il  corpo,  massime  al  capo  ed  aile  membra,  e 

(1)  In  Râmâzzini,  Op.  cit.,  p.  42-i&-43. 

(2)  Frank'*  Magaz.,  Bd.  lî,  795. 

(3)  FnAXK's  Mag ,  B.î.  Uï,  s.  26i.  —  Roth,  p.  ï>So. 
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LU  precisamente  i  dolores   osteocopi,  com'egli  li  deno- 

lina,  notturni,  simili  ai  sililitici,  e  prodotti  da  nuirai- 

•o  che  dall'iiso  del  mercurio  corrosivo. 

•  Certe  malattie  ossee  (carie  e  necrosi)  sono  pure  ac- 

cidenti  comuni  alla  sifllide  ed  ail'  idrargirismo  »  di- 

ono  Trousseau  e  Pidoux  (1)  ;  e  cercano  in  pari  tempo 

i  fissare  délie  note   differenziali  tra  gli  effetti  di  una 

ausa  e  dell'altra  ;  ma  ognuno  dovrà  convenire  che  le 

îolenti    saturazioni   mercuriali,  i    di  cui   effetti   sono 

ïor   essi  il  tipo  di    confronte   con  quelli   del  processo 

ilUitico,  non  possono  comprendere  una  gran  parte,  la 

uaggior  parte  anzi,  degli  effetti  più  lenti,  più  cronici, 

»m  affini  a  quesfultimo.  Certo  è  che  la  carie  e  la  ne- 

Tosi  degli  alveoli  délie  ossa  mascellari  e  délie  palatine, 

a  perdita  délia  voce  o  la  sua  alterazione,  ecc.  (2)  pos- 

sQuo   essere  del  pari  la  triste   conseguenza  délie  due 

ilTezioni,  ne  sempre  agevolmante  discernibili  fra  di  loro. 

«  Fu  dette,  seguono  Trousseau  e  Pidoux,  che  i  de- 

•  lori  notturni,  osteocopi,  appartengono  tanto  aU'idrar- 
«  giria  quanto  alla  sifilide.  E  noi  osserveremo  che  ra- 

•  rameute    si    contano  i  dolori   osteocopi  negli  operaj 

•  che  cavano  il  mercurio  o  che  attendono  a  prepararlo. 

•  Xoi  non  osservammo  codesti  dolori  osteocopi  che  una 

•  sol  volta,  in  un  artefice  di  specchi  giacente  aU'ospitale 

•  (li  S,  Antonio.  Esistevano  di  giorno,  ma  più  spocial- 
«  mente  di  nette  :  occupavano  tutte  le  membra  e  non 

•  crano  localizzati  corne  i  dolori  sifilitici  ».  Trousseau 
e  Pidoux  non  avendo  avuto  sott*occhi  che  un  caso  solo, 
non  ponno  essere  certamente  giudici  competenti  di  do- 
lori osteocopi  mercuriali  ;  essi  alludono  anzi  a  chi  puô 
averli  confu^i  coi  dolori  reumatici  generalmente  più 
fieri  di  notte  che  di  giorno  :  «  ma  da  un  lato,  soggiun- 
«  gono,  i  dolori    sifilitici  si  osservano  infierire   princi- 

(I)  Op.  cit.   V.  I,  p.  i73. 

(i)  Merat,  Op.  cit.,  p.  37S.  —  Trkw  e  B.^yeb,  in  Kcssmaul,  p.  !io, 
l>2,  353,  ecc. 
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*  p«ilmente  al  principio  délia  notte:  i  dolori  reumaticl, 

•  al  contrario,  diventare  più  intensi  sul  far  del  giorno;  » 
ciô  che  non  toglie  [che  i  sifilografi  descrivano  dolori 
osteocopi  sifilitici  che  infieriscono  solo  di  giorno  e  tac- 
ciono  di  notte.  «  Aggiungasi  a  tutto  ciô  che  quasi  tutti 
«  i  dolori  sifilitici  s' accompagnano  d^  esostosi  o  di  pe- 
«  riostosi,  ciô  che  non  s'osserva  mai  neiridrargirisino»(l). 
Due  proposizioui  perfettamente  erronée,  corne  vedremo 
or  ora. 

IV.  Trousseau  che  suole  gîurare  nelle  parole  di 
Graves,  corne  in  verba  magisth,  avrà  letto  senza  dubbio 
nelle  costui  Lezioni  Cliniche,  che  :  «  una   délie  cause 

*  più  comuni  délia  periostite,  indipendentemente  dalla 
«  sifilide,  è  Tinfluenza  del  mercurio  sulla  costituzione. 
«  Gli  individui  stati  sottoposti  al  mercurio  per  una 
«  malattia  qualunque,  pneumonite,  pleurite,  o  epatite. 
■  diventano,  per  ciô  solo,  predisposti  aile  afifezioni  in- 

*  fiammatorie  del  periostio,  e  taie  predisposizione  per- 
«  siste   non  solo  dei  mesi ,  ma  anni.  Infatti,  la  perio 

•  stite  è  uno  degli  effetti  più  frequenti  délia  mercuria- 
»  lizzazione,  massime  se  il  malato  s'è  esposto  al  freddo 
«  in  corso  di  trattamento.  Gli  è  in  tali  individui  ch<^ 

•  voi  vedete,  anche  dopo  molti  anni,  im  rafifredda- 
«  mento ,  un  colpo ,  o  qualch'  altra  [causa  occasionale, 
«  insignificante,  riescire  ad  una  periostite  »  (2). 

Graves  cita  esempj ,  la  cui  causa  prima,  l'infezione 
mercuriale,  risaliva  a  cinque,  sei,  nove  anni  perfino  (31 

«  Quindici  o  venf  anni  addietro ,  aF  epoca  in  cui 
«  il  trattamento   délia   sifilide  era  V  oggetto  délie  più 

(I)  Pag.  175. 

(«)  Op.  cit.,  T.  IT,  p.  611. 

(3)  Una  periostite  délia  tibia  e  del  cranio  in  un  gentleman  cbc 
avea  subito  9  anni  prima  una  salivazione.  mercuriale.  Una  perio- 
stite délie  due  tihie  in  una  signora  mercurializzata ,  per  una  sup- 
posta  epatite,  5  o  6  anni  innanzi.  Graves,  pag.  6il. 
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^ve  dîscussioni,  i  mercuristi   pretesero  che  il  mer- 

curio  non  dà  luogo  ad  esostosi  ed  a  periostiti  che 

nei  soggetti  sililitici.  lo  posso  affermare  che  taie  as- 

serzione  è  del  tutto  falsa,  e  n'ebbi  più  volte  la  prova: 

il  malato  del  quale  ho  riferito   V  istoria  non  aveva 

mai  soflferto  di  sifilide.  Del  resto,  sarebbe  al  di  d'oggi 

molto  superflue  F  insistere  su  questo   punto  ;  tutti  i 

pratici  sanno  che  il  mercurio  dà  luogo  ad  una  série  di 

accidenti  molto  somiglianti  a  quelli  délia  sifilide  se- 

condaria.   Cosi ,   durante  un  trattamento   mercuriale, 

Toi    vedete  un  malato    essere   soprapreso  da  movi- 

mento  febbrile^  da  dolori    osteocopi,  da  tumefazione 

délie  ossa;  in  pari  tempo  egli  accusa  mal  all(i  gola, 

e  présenta  una  eruzione  la  quale  ha  ricevuto  il  nome 

'    eczéma  mercuriale.  Voi   apprezzate  da  voi   stessi   la 

•  notevolissima  analogia  esistente  tra  le  atfezioni  mer- 
^  curlali  e  le  affezioni  eifilitiche.  Maie  amministrato,  il 
'  mercurio  puô  svolgere  tutti  gli  accidenti  poc'  anzi  enu- 
«  merati  :  egli  puô  anche  produrre  la  carie  délie  ossa, 

•  principalmente  deUe  ossa  del  naso  e  del  palato.  Si 
«  sa,  da  molto  tempo,  che  certi  medicamenti  energici 
«  dan  luogo  ad  affezioni  analoghe  a  quelle  che  d'ordi- 

•  nario  esse  guariscono  ;  il  mei^curio,  la  belladonna,  la 
«  stricnina,  il  chinino,  il  joduro  di  potassio,  e  più  altri 
«  agenti,  ci  forniscono  spesso  le  prove  di  questa  azione 

•  spéciale  sull' economia.  Del  resto,  o  signori,  sarebbe 

•  difficile  il  concepire  che  un  medicamento  possa  gua- 
«  rire  le  çiffezioni  di  certi  tessuti  s'  egli  non  ha  su  di 
«  essi    una   influenza   elettiva ,:  ed  a  questo  .  punto  di 

•  vista  noi  abbiamo    una   dimostrazione  del  principio 

•  omiopatico  :  smilia  similibus  ciirantur  »  (1). 
Graves  torna  più  volte,  sia  in  questa  che  nelle  suc- 

rfssive  lezioni ,  e  massime  in  quella  ch'  egli  consacra 
alla  pertrattazione  délia  periostite  (2),  su  questo  seg- 
iiiento  patogenetico  dei  mercuriali. 

(1)  Op.  cit.,  T.  n,  r.  612. 
i2)  Lez.  07,  p.  651. 
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«  L'  ostéite  mercuriale  del  cranio  è  una  affezione 
comunissima:  »  dic'egli  (1),  insegnaiidoci  corne  il  fron- 
tille  e  i  parietali  siano  le  ossa  più  brdinariamente  in- 
vase, e  la  loro  tavola  esterna,  in  générale,  e  fortunu- 
tamente ,  la  prediletta.  «  L'  ostéite  mercuriale  attacca 
assai  spesso  le  vertèbre  cervicali;  è  comparativamentc 
rara  nella  regione  dorsale ,  e  si  mostra  un  po'  più 
comune  nella  regione  lombare ,  senza  tuttavia  pre- 
sentare  la  stessa  frequenza  che  al  coUo.  lo  perô  osservai 
dei  malati  nei  quali  tutte  le  vertèbre  dorsali  parevann 
afifette;  i  movimenti  e  la  pressione  vi  risvegliavano 
dolori  fierisslmi  » .  E  poco  sotto  :  «  nessun  dubbio 
puô  elevarsi  intorno  alP  esattezza  di  questa  proposi- 
zione  :  f  abuso  od  anche  T  mo  del  mermrio  créa  \tm 
predisposizione  aW ostéite;  vedesi  allora  questa  afifeziono 
svolgersi  sotto  Tinfluenza  del  freddo  o  dell'  umiditâ 
sopratutto  se  queste  cause  occasionali  agiscono  su 
d'  un  individuo  indebolito  od  esausto.  Stante  quesl 
modo  di  svolgimento,  qualific^rono  di  mercuriale  c(» 
testa  varietà  d'ostéite:  ma  noi  non  dobbiamo  lasciani 
imporre  datale  qualificazione;  eper  istrano  che  poss;i 
parère  cotesto  fatto,  non  è  men  vero  che  taie  osteiu' 
guarisce  spesso  con  rapidità  sotto  Tinfluenza  del  mer 
curio.  Âggiungasi  perô  che  il  successo  non  è  c\w 
momentanée,  ed  è  compro  a  caro  prezzo  :  perché  il  trat- 
tamento  lascia  il  malato  esposto  più  sempre  aile  ro- 
«  cidive,  e  in  capo  a  qualche  tempo  il  mercurio  diventa 
«  del'  tutto  impotente  »  (2). 

«  La  periostite  mérita  d'essere  studiata  colla  più  grande 
«  attenzîone,  perché  essa  non  é  solo  detemiinata  dalla 
«  scrofola  e  da  certi  stati  cachetti<:i,  ma  anche  dall'a- 
«  buso  del  mercurio  e  di  alcuni  altri  médicament!. 
«  Spesso  questa   affezione   non  riconosce   altra   causii 

(1)  Pag.  «13. 

(2)  Pag.  6J4. 


pestira  del  iDermiio .  «-«pure  mm  x  fs:i.a    îiL.^m  s: 
■   riferiiia  ad  nna  siiiiide    2:j.irrîarp.  Ntm    bi>    j>i>:v3Tt« 
di  dire  quanto  iiiir*-Mti  e~:tiire  ^ml'  f-TT'>rI  >   1 1.  Ttï:'- 
'    j)'?rô  cbe  nna  IrjMia  satcrazijiieBî^rrarjr.jr  f.  î^stib.-- 
LÎ  Graves,  fl  mgliore  trai:.rrri-eL:.3  della  ]^TJ:>>i.îie':  »  J 
tTcittamento  e»l  iDerccrj:».  oiHii  Tc»!ria  >»îii  £t»>Lc^G  *. 
è  eeiio  fl  più  efâcace  ei  ii  ]>:ù  rsTôio  »   c^,. 
Graves  rifereDdo  la  pcrictsi::^   lirlia   jcù   pî^rî*-   îl-î 
isi  all'influenza  «  di  cvrîi  veleiiî  s^^ecifid    nif^iu:  po- 
sons), quali  la  scrrfola,  il  mercnrJo  o  la  îCiJ^jr  »  -'. 
,A\  si   dissimula   le    diâc-^îtâ  del   dî:4^i:>5ac-.>,  «  Ne: 
'  ]!K)lati  adalti  non  è  semr»re  i&c3e   atirîl'iLre   a    cîa- 
>cuno  il  suo,  ciô  che  aila  sSî^de  e  d3  cbe  il  m-^z- 
(iirio.  »  In  alîri  casi.  più  dilSdli   zzïcot^l.    la  sîilL.> 

♦  il  mercnrio  possono  essere  cor:teinj*oraneaii]ier.:e  ir. 
ausa  :  ed  è  ciô  che  si  osserva  nei  paôeiiti  avi\iiZL.îl 
1  eUi,  dopo  ripetuti  acddenti  sinliiici  e  rif^etnti  trat- 
iiiienti  idrargirici.  Gravfô  rit-x-cando  a  questo  prcipo- 
![.)  délie  barbare  cure  mercuriali,  in  onore  anche  in 
.i^hil terra  fino  alla  fine  deUo  seorso  secc»lo:  «  tutti  i 

>ililîtici,  non  sono  molti  anni,  erano ,  se;^ta  ^dî. 
'  laercurialîzzati  senza  pietà,  e  s^^esso  la  morte  meî- 
'  îr'va  lin  termine  al  trattamento. 

•  Xella  nostra  stessa  città,  a  Lock  Hospital,   giudi- 
'  «avasi  dei  progressi  délia  giiarigione  dal  numéro  délit* 

l»iuto  di  saliva  rese  did  malato.  Si  conservano  a  Ley- 

•  «l  ?n  le  teste  di  molti  individui  vissuti  nel  secolo  pas- 
'  <ito:  la    rarefazione  del  tessuto  osseo   che  si   nota  tu 

f'sse  è  teramente  straordinaria:  un  finenologo  sarebbe 
îbrte  imbarazzato  d'innanzi  ai  giiasti  subiti  dai  cranii 
<U*i  nostri  antenati.  Uno  scrittore  deir  antichità,  Ero- 
'ii>to  o  Senofonte,  se  non  erro,  riferisce  che  sul  campo  di 

ti)  Pag.  60 J. 
(2)  Pag.  668. 
(M.  Pag.  CC3. 
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«  battaglia  le  teste  degli  Egiziani  erano  riconosciute- dalla 
«  loro  durezza.  lo  credo  che  i  cranii  del  secolo  pas- 
«  sato  potrebbero  facilmente  essere  distinti  dal  loro 
«  rammoUimcnto.  Grazie  al  cielo  k'  cose  mutcTono;  dal 
«  principio  del  secolo  la  longe  vi ta  è  più  considère  vole, 

•  e  in  moite  contrade  la  trasfoimazione  avvenuta  nel 
«  trattamento  délia  sifilide   avrà  per  risultato  un  au- 

•  mento  notevole  délia  popolazione  »  (1). 

Non  daremo  maggior  peso  dl  quelle  che  realmente 
s'abbiano  aile  conclusion],  spesso  contradittorie ,  che 
si  voUero  tirare  dai  trattamenti  comparati,  con  e  senza 
mercurio,  tra  i  quali  il  Graves  stesso  cita  con  fiducia 
gli  instituiti  da  Fricke.  Pcrô  di  questi  leggîamo:  «  Noi 
«  non  abbiamo  mai  osservato  la  carie  ossea  nei  nia- 
«  lati  di  sifilide  che  non  avevano  toccato  al  mercurio. 
«  Le  ossa  più  spesso  affette  {dalla  sifilide)  erano  quelle 
«  del  naso  e  del  palato,  i  mascellari  (notiamolo),  lo  sterno 
«  e  le  tibie,  ecc.  »  (2).  Ed  è  una  vivente  autorità,  ben 
grave  agli  occhi  dei  nostri  oppositori ,  quella  del 
professer  Syme,  il  quale  non  dubita  d'insegnare  che  la 
sifilide  non  ê  mai  seguita  da  affezioni  ossee  o  da  fe- 
nomeni  gravi ,  quando  non  sia  stata  trattata  coi  mer- 
curiali  (3). 

Un'  altra  citîizione  e  finiamo  con  Graves.,  «  Non  ù 
«  più  necessario  al  dl  d*  oggi  provare  che  il  mercurio 

•  pu6  svolgere  per  se  stesso  affezioni  ossee:  tuttavia 
«  io  vi  ricorderô  Tistoria  di  William  Byrne;  egli  ave  va 
«  subito  nel  nostro  servizio  un  trattamento  mercuriale 
«  per  una  afTezione  del  fegato;  quindici  giorni  dopo 
«  la  sua  uscita  cl  ritornava  con  una  periostite.  Tempo 

•  la  il  dott.  Lendrick  prestava  le  sue  cure  ad  un  av- 
«  velenato  dal  sublimato  corrosivo:  e  riesciva  bensi  a 

•  salvargli  la  vita  mediante  la  pompa  stomacale  e  Tal 

(\)  Pag.  664-C6S. 

(2)  Pag  579. 

(3)  Médical  Circular,  Dec.  2,  1863. 
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€  butnina,  ma  il  paziente  era   assalito   da   una   grave 
«  peiiostite  »  (1). 

V.  Canstatt  nella  sua  Patologia,  cosi  si  esprime  in- 
torno  aile  osteopatie  mercuriali  :  «  Poco  in  complesso 
«  noi  sappiamo  di  questa  forma  d' idrargirosi.  L*  espe- 
«  rienza  c'insegnô  solo  che  quando  la  sifilide  fu  più 
«  raramente  e  parcamente  trattata  col  mercurio ,  più 
«  rare  furono  ben  anche  le  osteopatie  sifilitiche;  sic- 
«  chè  molti  medici  ebbero  a  persuadersi  essere  le  af- 
«  fezioni  veneree  délie  ossa  nient'  altro  che  un  prodotto 
«  dell'abuso  dei  mercuriali.  »  Ma  lo  stesso  Autore  trat- 
tando  delVetiologia  délie  malattie  délie  ossa,  mostradi 
avère  per  indubbie  le  relazioni  del  mercurio  con  esse. 

Astley  Cooper  (2)  osservando  corne  i  dolori  osteo- 
copi  sifilitici  d^rdinario  abbiano  sede  aile  tibie,  osserva 
pure  Gome  gli  individui  fortemente  mercurializzati  non 
sogliano  lagnarsi  di  dolori  in  quel  punto,  bensi  aile 
braccia,  al  torace,  aile  coscie  ;  doversi  quindi  conside- 
rare  quest'ultimi  quali  effetti  del  mercurio  e  non  délia 
sifilide.  «  Nel  Museo  del  nostro  ospedale  conservasi 
«  uno  scheletro,  del  quale  le  coste,  lo  sterno,  le  tibie, 
«  e  per  dir  brève,  quasi  tutte  le  ossa  presentano  i 
«  segni  deirazione  del  mercurio.  Tra  il  periostio  e  le 
t  ossa  lo  si  osserva  incluso  in  una  massa  terrosa  che 
«  ravvolge  interamente  la  superficie  délie  ossa.  I  do- 
t  lori  osteocopi  mercuriali  sono  assai*  intensi  e  certo 
«  molto  più  intensi  dei  sifilitici,  » 

Overbeck  (3)  crede  di  annullare  questa  citazione  del 
Cooper,  con  un'  altra  dello  stesso  autore ,  nella  quale 
dichiara  essere  là  propria  esperienza  in  contradizione 
colle  afîermazioni  di  molti  pratici  del  suo  tempo ,  i 
quali  riferivano  i  nodi  ed  altre  affezioni  ossee  ail'  uso 

(i)  Pag.  666. 

(2)  Citato  da  Overbeck,  p.  150. 

(3)  Op.  cit.,  p.  i79. 
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dei  mercuriali;  affermazioni  che  lo  comprendono  di 
non  poca  meraviglia,  avendo  egli  osservato  in  xnolti 
di  tali  casi  (cioè  di  periostiti  e  nodi)  la  grande  azione 
salutare  del  mercurio. 

Noi  riflettiamo  che  Taltro  passaggio  di  Cooper  al- 
lude  ai  dolori  osteocopi  mercuriali,  non  ai  nodi  ne  alla 
periostite.  Se  poi  s'abbia  a  credere  più  allô  scheletro 
del  Museo,  o  ad  una  opinione  mutata  di  Cooper,  esiti 
chi  vuole:  noi  non  esitiamo.  Ne  V  azione  terapeutica 
del  mercurio  contrasta  per  noi  alla  sua  azione  pura; 
anche  Graves,  lo  yedemmo  or  ora ,  si  meraviglia  che 
il  mercurio  sia  un  valido  rimedio  di  quelle  stesse  af- 
fezioni  ch'egli  produce,  ma  non  per  questo  rinnega  una 
azione  per  Taltra.  Ne  sarebbe  del  tutto  inutile  il  sa- 
pere  quale  dei  due  passaggi  di  Cooper  sia  primo  in 
ordine  di  tempo.  Non  per  noi ,  che  dall'  uno  ail*  altro 
non  vediamo  la  contradizione  che  Overbeck,  per  esem- 
pio,  mostra  di  vedervi;  ma  a  chi  fosse  deiravviso  di 
Overbeck,  a  chi  credesse  che  V  ultima  opinione  abbia 
sempre  un  vantaggio  sulla  prima,  il  saperselo  potrebbe 
servire  a  qualcosa  più.  Ma  proseguiamo. 

Adelmann,  professore  a  Vùrzburg,  notava  quale  ef- 
fetto  deirabuso  dei  preparati  idrargirici,  la  degenerazione 
adiposa  iella  tibia  ^  che  obbligava  ail*  amputazione  del- 
Tarto.  Effetto  perô,  ne  senza  ragione,  appuntato  da 
Overbeck  (1)  come  non  abbastanza  provato  nel  caso 
spéciale. 

Ne  Overbeck  perô,  ne  Virchow,  accennano  alla  mo- 
nografia  di  Dieterich ,  e  appena  il  Kussmaul  la  degna 
<U  una  noterella  nelle  sue  conclusioni  finali  (2).  Ep- 
pure  distesamente  tratta  Dieterich  délie  osteopatie  mer- 
curiali (3),  ch'egli  fa  derivare  tutte  da  una  Symphoresis 
periostei  mercurialis ,  ma  guardandosi,  a  differenza    di 

:i)  Pag.  153. 
tJ)  Pag.  333. 
(3)  Pag.  28  i  a  315. 
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Mathias,  dall'ammettere  che  tutte  le  malattié  osseedei 
sifilitici  dipendano  dal  solo  mercurio.  Egli  assegna  e 
descrive  due  stadii  distinti  alla  periostite  da  idrargi- 
rosi,  e  traciîia  a  parte  i  lineamenti  di  una  periostitis 
interna.  Dei  dolori  di  quest' ultima ,  dice:  a  ver  essi  la 
caratteristica  dell*  intermissione,  crescere  al  calore  del 
letto,  mitigarsi  al  freddo,  infierire  per  le  vicende  at- 
mosferiche,  e  specialmente  per  i  venti  ;  le  intermissioni 
tuttavia  farsi  più  sempre  brevi,  fino  al  punto  da  po- 
tersi  dire  dolori  continui.  Noi  citiamo  dal  sunto  che 
ne  danno  Noack  e  Trinks  (1).  Dieterich  non  lavorô 
rerto  di  fantasia  dividendo  in  istadii  e  forme  distinte, 
con  regolarità  di  decorso  e  sintomi  accentuati ,  le  affe- 
zioni  ossee  del  mercurio;  ma  i  materiali  a  noi  noti 
non  permettono  neppur  oggi  di  essere  cosi  recisî  e 
precisi  corne ,  dal  sunto  almeno  che  abbiamo  sotto 
occhio,  pare  fosse  Dieterich. 

Lo  stesso  manuale  cita  subito  dopo  (oltre  la  necrosi, 
la  carie,  e  le  esostosi  varie),  Vosteomalacia  e  Vosteosar- 
coma  mercuriali  (Louvrier):  somma  fi»agilità  délie  ossa 
con  précédente  consumo  délia  sostanza  midollare:  le 
ossa  trovansi  cosi  rammollite  che  le  dita  bastano  a 
farle  in  minuzzoli  (Louvrier,  Delpech). 

VI.  Virchow  (2)  alludendo  aile  osservazioni  di  Venot, 
il  quale  ordina  tra  gli  accidenti  terziarii  délia  sitilide 
la  fragilité  délie  ossa  e  sopratutto  délie  coste ,  anche 
in  individu!  giovani,  soggiunge  :  «  Potrebbe  darsi  che 
«  questi  accidenti  siano  di  natura  mercuriale ,  poichè 
«  secondo  M.  Jûngken ,  le  fratture  sono  comuni  negli 
«  opérai  d*Almaden,  e  la  loro  consolidazione  è  rapidis- 
«  sima,  Merklin  (3)  cita  un  caso  si  mile  di  Marcellus 
«  Donatus.  » 

:i)  Manuakj  ecc,  p.  153-151. 
(i)  Op.  cit.,  p.  21.  Nota  2. 

(3)  Nelle  sue  Ânnotationes  ad  Pandolphini  Tmctatum  de  ventosi- 
tatis  spinœ  9(Bvissimo  morho.  Noriinberg,  157^  p.  272. 
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Virchow  perô,  corne  vedemmo  più  sopra,  è  ben  lon- 
tano  dal  parteggiare  per  gli  antimercuristi,  soliti  a  ri- 
ferire  alla  sola  idrargirosi  cronicu  gli  accidenti  attri- 
))uiti  generalmente  alla  sifilide.  •  In  questl  ultimi  tempi. 
«  dic'egli,  abbiamo  veduto  cotesta  scuola  diventar  più 
«  sempre  ardita;  Giuseppe  Hermann  (1)  dichiarare  tutti 
«  i  fenomeni  terziarii  essere  il  risultato  dell'  intossica- 
«  zione  mercuriale,  ecc.  »  E  quanto  aile  affezioni  ossee  : 
«  Y'ha  un  fatto  indubitato,  scrive  lo  stesso  Hermann  {'2), 
«  e  riconosciuto  da  lungo  tempo,  ed  è  la  perfetta  iden- 
«  tîtà  délie  affezioni  ossee  risultanti  sia  dalla  discrasia 
«  mercuriale  che  daU'affezione   sifilitica;    la  mancanza 

*  di  sintomi  diflferenziali  è  una  nuova  prova  deU'iden- 

•  tità  di  queste  due  forme.  » 

Ma  questo  fatto  (delVidentità,  intendiamo,  non  délia 
somiglianza)  agli  occhi  di  Virchow  avrebbe  tuttavia 
bisogno  di  dimostrazione  :  e  noi  siamo  del  suo  avviso. 
Ne  gli  studii  ulteriori  fatti  in  Idria,  sugli  opérai  délie 
minière,  dallo  stesso  Hermann,  valgono  a  meglio  di- 
mostrarlo. 

Su  30  opérai  malati,  Hermann  notava  due  casi  di 
carie,  uno  di  rammoUimento  délia  colonna  vertébrale, 
uno  di  periostite  e  necrosi,  cinque  di  dolori  osteocopi. 
Il  Virchow  obbiettando  non  essere  straordinario  il  tro- 
vare  su  500  e  più  opérai,  due  malati  di  carie,  emas- 
sime  di  carie  avente  sede  all*articolazione  (ciô  che  quasi 
mai  non  s' osserva  nella  carie  sifihtica),  obbiettatido 
non  potersi  concludere  se  la  periostite  con  necrosi  sia 
veramente  mercuriale,  e  non  piuttosto  traumatica,  reu- 
matica  o  scrofolosa,  non  esce  dalle  ragioni  d'una  sana 
critica:  ma  le  sue  obbiezioni  al  carattere  specifico  (sic) 
dei  dolori  osteocopi  mercuriaK,  a  noi  sembrano  se  non 
meno  sincère,  certo  di  pochissimo  peso.  «  Ognun  sa, 
«  seguita  il  Virchow,  che  vi  ha  una  cachessia  mercu- 

(1)  Die  Behandlung  der  Syphilis  ohne  Mereur,  Wien,  1857. 

(2)  Id.  ibid.,  p.  63. 
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t  riale,  con  névralgie,  dolori  reumatici  (artrite  mercu- 
«  riale),  alterazioni  délia  bocca  e  délia  faringe ,  tremi- 
«  ti ,  ecc.  Ma  per  concludere  ail*  identità  di  questa  ca- 
«  chessia  colla  sifilide  costituzionale  e  le  récidive  che 
«  essa  produce,  è  d'uopo  di  grande  diligenza  nella  scelta 
«  degli  argomenti,  di  fiaa  attenzione  nelle  osservazio- 
«  ni  »  (1).  Giustissimo. 

L'argomento  di  Lorinser  che  «  gli  opérai  deUe  mi- 
«  niere  di  mercurio  soffrono  di  alterazioni  ossee  simili 
«  in  tutto  aile  alterazioni  sifilitiche,  senza  essere  mai 
«  stati  affetti  da  sifilide  »  ne  conveniamo,  è  debole  :  non 
già  per  i  fatti  negativi  che  Virchow  gli  invoca  contre, 
ina  per  il  numéro  ancora  troppo  scarso  di  fatti  rigo- 
rosamente  accertati,  i  quali  se  ponno  bastare  alla  di- 
mostrazione  di  una  somiglianza,  non  bastano  certo  a 
({uella  di  una  identità,  che  noi  pure  non  accettiamo. 
Clie  Mitscherlich,  Jûngken,  Singer,  Pappenheim,  e  più 
altri  neghino  di  aver  osservato  in  opérai  variamente 
esposti  airinfluenza  del  mercurio,  alcuna  lesione  com- 
parabile  a  quelle  délia  sifilide  costituzionale  (le  diverse 
forme  di  carie,  i  tofi,  le  gomme),  non  è  da  meravi- 
vigliare;  saranno  casi  non  frequenti,  saranno  casi  ra- 
rissimi,  se  cosi  si  vuole,  ma  proibenti  ad  ogni  modo 
una  negazione  che  non.sia  circoscritta  al  singolo  os- 
servatore.  Tant'  è  vero  che  le  ricise  negazioni  di  Mit- 
scherlich, relative  agli  opérai  idriani,  venivano  poco 
dopo  contradette  dagli  studii  di  Hermann  e  di  Gorbez, 
medico  in  sito,  dai  quali  abbiamo  tolte  le  cifre  sopra- 
scritte,  e  che  per  vagliate  e  gabellate  che  si  vogliano 
e  che  si  debbano ,  non  riescono  certo  a  zeri  puri  e 
semplici. 

Se  poi  Hermann  e  Gorbez  non  riferiscono  alcun  caso 
d' irite,  di  sarcocele  ô  di  tubercoli  cutanei,  e  neppure 
di  tofi  e  di  nodi,  Giuseppe  Keller  e  lOement,  nei  loro 
studii  sul  mercurialismo  degli  opérai  délie  fabbrichc  di 

(i)  Op.  cit,  p.  12. 
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specchi  in  Boemia  (1),  afTerinavano,  poco  tempo  dopo, 
di  aver  osservato  tumori  ossei,  nodi  e  tofi,  non  dissi- 
mili e  pei  caratteri  e  per  la  sede  (frequenti  aile  tible) 
dai  sifilitici.  Elément,  medico  d^li  stessi  opérai,  con- 
fessava  perfino  di  avère  al  principio  délia  sua  pratica, 
sbagliato  Tidrargirosi  cronica  per  sifllide  costituzionale, 
e  trattatala  colle  pillole  del  Dzondi  senza  frutto,  corne 
era  naturale,  o  con  pregiudizio  dei  malati.  Ma  Kuss- 
maul  e  Baûmler  (2)  sorgono  a  sbugiardare  i  due  nuovi 
seguaci  délia  dottrina  delVidentità;  gli  studii  viaggiatorii 
di  Keller,  a  sentirli,  sarebbero  nientemeno  che  un  tes- 
suto  di  fîivole.  Dio  buono,  a  chi  e  che  cosa  credere 
intanto  ?  È  probabile  che  la  lente  teorica  traverso  cui 
guardavano  tutti,  abbia  di  tanto  magnificato  agli  occhi 
di  Keller  e  Elément,  di  quanto  rimpicciolito  a  quelli 
di  Baûmler,  gli  stessi  fatti  che  noi  lasceremo  ancora  in 
giudizio. 

Vn.  Altro  argomento  degli  Antimercuristi  è:  «  che 
«  i  tofi  e  i  nodi  sifilitici  non  si  conobbero  che  dopo 
«  Tuso  del  mercurio  contro  la  sifilide.  » 
.  E  un  argomento  zoppo.  Chi  consulti  le  prime  descri- 
zioni  deUa  sifilide  alla  sua  invasione  o  poco  poi,  prima 
almeno  che  Tuso  dei  mercuriali  diventasse  générale  (3), 
vi  leggerà  abbastanza  chiaramente  désignât!  i  dolori 
osteocopi  notturni,  le  malattie  ossee,  la  carie,  la  necro- 
si,  ecc.  Ben  è  vero  che  il  sospetto  délia  funesta  azione 
dei  mercuriali  suUe  ossa  stesse,  non  tardô  a  entrare 
negli  animi  dei  medici.  Gabriele  Fallopio  (4)  toccando 
délia  corruptio  ossium,  lasciava  scritto  :  «  Et  sciatis  quod 
«  îion  in  omni  inveterato  gallico  hoc  At,  sed  tantum  in 
«  illis  in  quibus  inunctio  facta  est  ctim  hydrargyro  ».  K 

({)  Wiener  med,  Wochenschr,  1860,  n.  38. 

(2)  KUSSMAUL,  S.  123. 

(3)  Marcello  da  Como,  Nicola  Massa,  Monlesauro,  ecc. 

(i)  De  morho   Gallico,   136i,   p.   60.    ^^De   ossium  coirvpUc\ie  « 

(VlRCIIOW,  p.  H). 
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délie  gomme:  «  Occasiones  iumortim  provenmnt  a  visceri- 
«  bus  affectis,  sed,  nt  in  pluribus^  post  inunctionem  hy- 
«  drargyri,  qui  non  sanavit  aegros^  ecc.  •  Timaeus  a  Gul- 
«  denklee  (1)  citava   Libavio  il  quale  «  in  tractatu  de 

•  igne  natiirae,  cap,  30,  refert  Chirurgum  quemdam  oh 
t  crebrum  ustim  medicanhentonim  mercurialium  moriuunu 

•  ossA  HABxnssE  PLANE  FRiABiLiA.  »  Palmarius  erasi 
convinto  che  il  mercurio  nonnumquam  et  ipsa  ossa  vi- 
tiat  et  carie  inficit  (2).  Ma  che  la  sifilide  trattata  cou 
altri  mezzi,  coi  sudoriferi,  col  guaiaco,  coU'  antimonio, 
non  présentasse  i  fenomeni  costituzionali  del  sistema 
osseo,  è  ci6  che  non  consta.  La  prova  storica,  in  una 
parola,  manca  agli  avversarii  del  mercurio,  i  quali 
possono  nondimeno  avvalorare  il  loro  asserto,  di  in- 
numerevoli  citazioni  fra  vecchie  e  nuove,  d'autori  che 
sospettarono  o  affermarono  ricisamente  che  i  tofi,  i  nodi, 
le  gomme,  i  dolori  osteocopi  sono  il  risultato  dell*  a- 
zione  del  mercurio. 

«  Bisogna  convenire,  segue  Virchow,  che  si  fa  gi^aii 
«  conto  oggidi  délie  presunzioni  e  dei  presentimenti  :  » 
e  perché  no  ?  «  Ma  poche  osservazioni  série  e  complète 
«  si  posseggono.  »  Poche,  sia  pure,  ma  pur  ve  n'  hanno  : 
vol  lo  confessate  e  questo  per  ora  ci  basta.  «  Che  si  para- 
«  goni,  dite  voi,  Tuso  abituale,  Tabuso  anzi  del  mercu- 
«  rio  in  terapeutica,  colla  rarità  degli  accidenti  che  una 

•  scuola  (degli  antimerciiristi)  invoca  pei  bisogni  délia 
«  sua  causa.  »  Ma  cotesta  scuola  li  mostra  e  li  prova 
anzi  fpequentissimi,  in  ragione  appunto  delVuso  e  del- 
Tabuso,  di  cui  nessun  altro  maggiore  che  nella  terapia 
délia  sifilide.  «  Si  citano  corne  certi  dei  fatti  dubbii,  si 
«  ammettono  osservazioni  senza  critica.  »  D'accordo.  Ma 
le  poche  che  siete  pur  costretti  ad  ammettere,  vi  per- 
metteranno  ancora  di  ripetere  ciô  dhe  a  Ricord  pa- 
reva  di  dover  dire  vent*anni  sono?  //  n'y  a  pas  d^ob- 

(i)  Op.  med,  pract.,  Lips.  1715,  4  p.  955  e  seg.  (Overdeck,  p.  323). 
(2)  OvERBECK,  op.  cit.,  p.  438. 
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servation  qui  prouve  que  le  mercure  seul  (à  part  ce 
qui  arrive  consécutivement  aux  alvéoles  dans  la  stoma- 
tite mercurielle) ,  produise  des  effets  semblables ,  sans 
antécédents  vénériens.  Le  poche  bastano  a  rendere 
molto  meno  significativo  il  silenzio  che  Lebert  osserva 
intorno  aile  afifezioni  ossee  mercuriali,  bastano  ad  in- 
firmare  i  dubbii  di  Waller,  e  di  quel  moltissimi  che 
Overbeck  avrebbe  potuto  citare  a  sostegno  délia  sua 
tesi  (1):  bastano  sopratutto  a  vietare  qualunque  con- 
clusione  ch'altri  voleàse  trarre  dai  dati  negativi  forniti 
dagli  sperimenti  instituiti  sugli  animal!  da  Swan,  da 
Bretonneau ,  la  Overbeck  :  e  qui  facciamo  allusione 
a  Kussmaul  che  li  cita  non  senzaintenzione  (2). 

Critica  ci  vuole,  ma  non  di  quella  che  per  troppo 
assottigliare  si  sgavezza  ;  osservazioni  série  e  complète, 
ma  non  cosi  fatte  che  per  voler  troppo  provare,  pro- 
vino  meno  délie  monche,  non  tagliate  al  dosso  di  nés- 
suna  feoria.  «  Cosi,  leggesi  nella  Gazette  des  Hôpitaux 
«  (1847,  n.  126.)  l'istoria  di  un  pastore,  il  quale,  dopo 
«  di  avère  per  otto  giorni  fatte  délie  fregagioni  ad  al- 
«  cune  pécore  rognose,  con  una  soluzione  di  8  grammi 
«  di  sublimato  in  620  grammi  d'acqua,  venue  colto  da 
«  vomiti,  da  salivazione  e  da  necrosi  alla  tibia.  Ma 
«  nuUa  dimostra  che  questa  necrosi  provenga  dair  a- 
«  zione  del  sublimato.  »  Da  che  cosa,  dunque  ?  Dirlo 
importa  va.  Noi  non  abbiamo  sott*occhi  la  storia  in  esteso, 
e  r  opinione  di  Virchow  potrà  essere  sempre  rispet- 
tabile,  ma  non  sempre  indiscutibile.  «  Falck  parla  con 
«  molta  circospezione  délie  malattie  ossee  derivanti  dal- 
«  l'uso  del  Mercurio.  Esse  sono,  die'  egli,  ancora  troppo 
«  poco  studiate.  E  sarebbero  la  carie  o  necrosi  dei  ma- 
«  scellari,  conseguenti  a  stomatite  mercuriale:  coteste 
«  malattie  cominCierebbero  da  alterazioni  periostiche  délie 
*  ossa  lunghe  e  délie  loro  epifisi,  procedendo  dall*esterno 

{{)  Pag.  «78. 
{%)  Pag.  331-332, 
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airinterno,  e  infine  si  manifesterebbero  con  alterazioni 
del  tessuto  spongioso  délia  base  del  cranio.  lo  stesso 
osservai  un  caso  nel  quale,  dopo  alcune  cauterizza- 
zioni  al  coUo  delP  utero  col  nitrato  acido  di  mercu- 
rio,  si  dichiarô  la  salivazione,  una  stomatite  mercu- 
riale, e  infine  una  vasta  necrosi  del  mascellare  in* 
feriore.  Fatto  che  non  prova  nulla  ne  pro  ne  contro 
la  sifilide  costituzionale,  chè  le  necrosi  del  mascel- 
lare inferiore  si  osservano  per  ultime,  quando  dipen- 
denti  da  infezione  générale  sifilitica  •  (1).  Quanto  alla 
carie  délia  base  del  cranio,  nella  sifilide  è  d'  ordinario 
dalla  volta  e  non  dalla  base  che  V  aflfezione  comincia. 
D'ordinario,  ma  non  sempre,  notiamo  bene. 

I  moderni  antimercuristi  non  possono  d'  altra  parte 
ignorare  i  molti  e  concludenti  fatti  di  sifiliie  costitu- 
zionale, di  alterazioni  ossee,  délie  quali  il  mercurio, 
non  adoperato  ne  prima  ne  poi,  non  poteva  essere 
autore.  Fergusson,  chirurgo  dell'  esercito  inglese  nella 
campagna  del  Portogallo,  vedeva  assai  benigna  la  sifi- 
lide degli  indigeni  e  quasi  ignoto  V  uso  del  Mercurio 
ai  medici  portoghesi,  i  quali  lo  serbavano  solo  pei  casi 
gravissimi,  quando  le  ossa  vengono  affette,  E  le  sperienze 
di  Fergusson,  di  Bose,  e  di  tant'  altri  col  trattamento 
semplice,  posavano,  anche  senza  volerlo,  la  questione 
nel  suo  vero  aspetto. 

VIII.  La  sifilide  e  i  mcrcuriali,  pertanto  (  è  questa  la 
conclusione  a  cui  nessuno  potrà  rifiutarsi),  possono  si- 
milmente  ledere  il  sistema  osseo;  le  differenze  di  fre- 
quenza,  di  grado,  di  intensità,  di  decorso,  di  sede,  di 
esiti,  ira  la  lesione  sifilitica  e  la  mercuriale,  infirmano, 
escludono  anzi,  la  tesi  AeWidentità,  sostenuta  dagli  an- 
timercuristi dei  di  nostri,  ma  non  ledono  quella  délia 
somiglianza  che  noi  sosteniamo.  L'identità  puô  essere 
il  caso  spéciale,  la  somiglianza  è  il  fatto  générale.  Dif- 

(1)  ViRGiiow,  Op.  cit.,  p.  i6.  Non  oosl  s2condo  Fricko,  addielro  citalo. 
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ferenze,  ripetiamo ,  ve  n'  hanno  e  n*  abbiam  visto  le 
principal!.  Ma  son  esse  di  tal  ragione  da  sciogliere  iina 
délie  più  fréquent!  e  più  gravi  question!  pratiche,  quella 
del  far  la  débita  parte  alla  sifîlide  e  al  mercurio,  nel 
sifilitico  mercurializzato  che  oflferisse  tuttavia  dolori 
osteocopi,  esostosi,  periostiti,  osteiti,  carie,  ecc.  ? 

No,  gl!  specialisticonfessano  ancorailloro  imbarazzo 
che  équivale,  chi  nol  vede  ?  ad  una  tacita  ricognb.ione 
délia  somiglianza  tra  gli  effetti  de!  due  agent!  in  que- 
stione  (1). 

Ma  di  qui ,  dalla  somiglianza,  ne  d'altronde,  discende 
la  ragione  deir  azion  terapeutica  del  Mercurio,  vana- 
mente  contrastata  da  tutti  i  mercurofobi  passât!  e  pré- 
sent! ;  di  qui  le  aggravazioni  e  i  guasti  miserandi  che 
al  mercurio,  improvvidamenteusatood  abusato,  dovean 
toglier  fede  ;  di  qui  quell*  immense  archivio  di  guari- 
gioni  accumulate  da  oltre  tre  secoli,  che  perorano  in 
pro  de!  suoi  us!  razionali,  e  gli  restituirono  sempre  la 
fede  un  momento  perduta. 

Dopo  ciô  non  rileveremo  le  affrettate  conclusion!  a 
cui  giunge  ancor  più  crudamente  il  Kussmaul  su  qiie- 
sto  argomento.  Dire,  com'egli  dice  (2),  che  le  malattie 
ossee  propriamente  mercuriali  {seWstëndiger  mercuriel- 
1er  Knockenkrankheiten  )  non  sono  dimostrate,  è  un 
trar  di  penna  che  significa  non  correggere  ma  cassare, 
non  cernere  ma  gettare  il  grano  col  loglio.  Per  lui  di 
dimostrato  non  v'ha  che  la  periostite  e  la  necrosi  con- 
secutiva  délia  mandibola,  da  stomatite  mercuriale.  Ma 
gioverà  osservare  che  la  sua  critica,  non  che  quella  di 
Overbeck,  il  quale  riesce  press*a  poco  aile    medesimo 

(1)  Necessaria,  lieet  sœpe  difficilior,  disqiAisUio  originis  cariei  ve- 
nereae  a  miasmate  ipso,  vel  mercurialium  usu.  Hebenstreit,  Van 
DES  Haar,  in  Gomm.  XXX VI,  80.  Gonsigliavano  U  corrosivo  in  carie 
ossiurrif  ma  la  quesUone  eliologica  non  è  proceduta  di  un  punto 
da  un  secolo  in  qoà. 

(î)  Pag.  335. 
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conclusioni,  esercitavasi  su  una  parte  soltanto  dei  do- 
cumenti  che  noi  abbiamo  posto  più  integralmente  sot- 
t'  occhio  al  nostro  lettore. 

IX.  Ad  ogni  modo,  periostite  e  necrosi  mercuriale  délia 
mascella  inferiore  ;  è  questa  una  forma  che  la  critica  non 
trova  ove  Temendi.  E  noi  vi  contraporremo  la  guari- 
gione  délia  carie  di  questa  stessa  mandibola  inferiore, 
mediante  appUcazioni  topiche  delVaequa  mercuriale  (un 
preparato  di  mercurio  corrosivo). 

Jourdain  (1),  trattando  De  praestantia  aquae  mercii- 
rialis  prae  cauterio  actuali  in  carie,  quae  contextum  cel- 
lulosum  maxillae  inferioris  pénétrât,  riferiva  a  conferma 
un  caso  note  vole  di  carie  délia  mandibola  cum  destructa 
substantia,  in  una  giovinetta  di  14  anni,  ubi  cauterixm 
summam  suppurationem,  aqua  vero  mercurialis  plenariam 
curationem  effecit. 

Qui  torniamo  ad  una  délie  più  frequenti  espressioni 
délia  scrofola;  ed  alla  carie  délie  ossa,  dipendente  da 
cotesta  labe,  Fuun  opponeva  con  félicita  minime  dosi 
di  mercurio  precipitato  albo  (2),  Baldinger  proclamava 
gli  ottimi  eflfetti  del  sublimato  nelle  affezioni  ossee  non 
sifilitiche  (3),  Metzger  nella  carie  al  dorso  del  carpo, 
susseguente  al  vaiuolo  (4),  Guil.  Neu  nella  carie  délie 
ossa  degli  arti  superiori,  délie  ossa  jugali,  del  tarso 
e  del  métatarse  (5).  *  Nella  carie,  nella  necrosi,  nel- 
«  Tesostosi  sifllitica,  il  mercurio  ha  una  azione  potente 
«  che  nessuno  gli  contesta:  »  tranne  i  nuovi  antimer- 
curisti,  come  s' è  visto  «  ma  nella  tumefazione  scro- 
«  folosa  délie  ossa,  nelle  esostosi  e  nelle  periostosi,  che 
«  non  è  possibile  attribuire  aU'infezione  sifilitica,  i  mer- 
«  curiali  non  sono  meno  utili,  e  noi  possiamo,  a  que- 

f3)  Comm.  2.  Dec.  XIV,  p.  394.  —  Gmelin,  p  253. 

(1)  Comm.  I.  Dec.  YIII,  p.  396.  —  Gmelin,  p.  168. 

(2)  Gmelin,  p.  305-306. 

(3)  1(1.,  Ibid. 

(4)  Id.,  Ibid. 
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«  sV  uopo,  citare  la  nostra  propria  esperienza.  »  Cosi 
il  Trousseau  (1) ,  la  oui  esperienza  avea-  del  resto 
precedenti  memorabili  in  quella  di  Schreiber,  che  rac- 
comandava  i  mercuriali  nelle  malattie  délie  ossa  in 
générale,  di  Schlichting,  di  Bûchncr ,  di  Niemann ,  i 
quali  in  medicatione  spinae  ventosae  magnam  ùiargénto 
vivo  posuerunt  fiduciam  (2):  di  Richter  che  preferivail 
calomelano  (3)  :  di  Gebhard  che  usavane  neir  hypero- 
stosi  (4)  :  di  Cartheuser  che  adoperava  eximio  cum  fructu 
il  mercurio  gommoso  nel  fungo  articulorum  (5):  di 
Schaeflfer  che  usava  del  corrosivo  nei  dolori  osteocopi 
notturni  non  sifilitici  (6)  :  di  Tortual  nella  scoliosi  (7)  : 
di  Robertson  che  pubblicava  due  buoni  casi  compro- 
vanti  Tefficacia  del  corrosivo  usato  esternamente  nei 
turaori  linfatici  del  ginocchio  (8):  di  Wedekind  e  di 
Ebel  che  vantavano  i  bagni  di  sublimato  nell*atrocace, 
nei  tiimori  hianchi  délie  articolazioni  (9).  Il  che  non 
menonia,  anzi  accresce  l'intéresse  dei  casi  riferiti  da 
Trousseau  (10),  il  quale  otteneva  buoni  risultati  da- 
gli  stessi  bagni  nelle  malattie  articolari  qtii  semblaient 
tendre  à  devenir  d^s  tumeurs  blanches ,  ed  asseverava 
potersene  ripromettere  grandi  successi  nei  turaori  os- 
sei,  la  cui  causa  non  sia  abbastanza  chiara. 

Girtanner  osservô  il  rachitismo  nei  barabini ,  quale 
conseguenza  dell'uso  dei  mercuriali  (massime  le  fri- 
zioni)  nelle  donne  gravide  (11).  Aldinger  mostrô,  non 

(i)  Op.  cit.,  p.  194. 

(2)  Gmeun,  p.  62.  —  Mer  AT,  p.  397. 

(3)  Gmelin,  p.  207. 

(4)  Comm.  3,  De*.,  Supplem.  467. 

(5)  Gmelin,  p.  119. 

(6)  Trink's  Handb.y  s.  223. 

(7)  Id.,  Ibid. 

(8)  Frank's  Mag.,  Bd.  II,  8.  460-62. 

(9)  Frank's  Mag ,  BJ.  II,  s.  804.  —  Merat,  p.  398. 

(10)  Op.  cit.,  p.  193. 
(H)  Merat,  p.  387. 
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ha  guari,  essere  la  scrofola,  la  tubercolosi ,  e  la  rachi- 
tide  Tordinaria  eredità  dei  nati  da  parenti  affetti  da 
mercurialismo  (1);  e  il  dottor  M  air,  nelle  operaie  in 
mercurio,  fréquente  l'aborto  e  il  parto  di  feti  morti; 
ma  se  condotti  a  termine  e  vivi,  la  scrofo'a,  la  ra- 
chitide,  le  eruzioni  cutanée  e  la  febbre  lenta  essere  in 
essi  comunissime  (2).  E  non  pochi  osservatori  accer- 
tfirono  i  beneficii  dei  mercuriali  (in  ispecie  il  mercurio 
gommoso  e  il  calomelaao)  nella  rachitide;  basteranno 
i  nomi  di  Gisler,  di  Bromfield,  di  Bellet,  di  Hartmann 
e  di  Sommer  (3). 

Gosi  bastassero  le  cose  fin  qui  discorse  a  persua- 
dere  la  verità  di  quel  principio,  fuori  dei  quale  le 
quistioni  che  lasciamo  più  appianate  anche  intorno  al- 
Vazioae  dei  mercurio  sul  sistema  osseo,  le  lasceremmo 
più  arruffate  che  mai. 

X.  Gmelin  tra  gli  effetti  puri  dei  mercurio  precipi- 
tato  flavo,  in  corpo  umano ,  cita  (suUa  fede  di  Vesti, 
Eckmann,  Guide,  Girtanner,  ecc.)  i  dolores  artuum  intoUe- 
rabiles,..  rigiditatem  brachiorum,  atrophiam  ipsam,  ecc.  (4). 
Cézan  notava  i  dolori  articolari  prodotti  dal  mercurio 
gommoso  (5).  Ne  sfuggiva  ad  Himter  «  che  il  mercurio, 
«  dato  senza  cautela,  produce  spesso  gli  stessi  sintomi 
«  dei  reumatismo  :  ed  io  vidi,  dic'egli,  altri  supporli  di 
«  natura  venerea  ed  insistere  nel  rimedio  »  (6). 

Wilhelm,  Handschuch,  Dieterich;  Warbeck  du  Châ- 
teau, W.  Stockes  (7),  trattarono  dei  Rheumatismus  mer- 
curialis  che  invade  l'articolazione  dei  ginocchio  e  del- 
Tomero,  e  più  raramente  la  coxo-femorale ,  la  cubitale 

(1)  Zur  Lehre  von  Mercurialismus  nach  Beohachtungen  an  Fiirther 
Quecksilberarbeitem,  Diss.  inaug.,  1861.  —  Kussmaul,  p.  113. 

(2)  Kussmaul,  p.  135. 

(3)  Gmelin,  p.  223,  71,  240,  118. 

(4)  Pag.  177. 

(o)  Gmelin,  p.  123. 

(6)  Montly  Hom.  Rev.,  Vol.  VI,  p.  35J. 

(7)  Trink's  Landb.y  s.  151. 
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e  del  carpo;  talvolta  in  forma  di  reumatismo  acuto, 
il  quale  puô  passare  all'idrarto  o  ad  un  processo  sup- 
purativo.  I  dolori  atroci  che  il  mercurio  puô  produrre 
nei  musculi,  nei  tendini,  e  negli  articoli,  vennero  pa- 
ragonati  ai  reumatici  e  a  quelli  délia  gotta  :  prima  mo- 
bUi,  erratici,  poi  fissi,  fortemente  penetranti  ai  Idmbi 
ed  aile  ginocchia,  poi  invadenti  i  membri  superiori. 
Richter  accusa,  segnatamente  il  mercurio  corrosivo,  dei 
dolori  reumatici  muscolari  e  articolari  che  durante  il 
suo  uso  ed  abuso  ponno  venire  in  iscena. 

Anche  il  Kussmaul  ammette  come  non  infrequenti 
e  ben  accertate  le  dolorose  sensazioni  aile  articolazioni , 
nei  mercurialismo  professionale  :  non  cosi  la  flogosi, 
l'essudato  nei  cavo  articolare,  le  anatomiche  alterazioni 
di  questo  sistema,  tuttochè  Lendrick  (1)  verificasse  in 
seguito  all'uso  dei  mercuriali  (e  quindi  nei  mercuria- 
lismo non  professionale)  la  tumefazione  dolente  del- 
Tarticolazione  con  abbondante  versamento  nei  suo  cavo. 
E  vedemmo  più  sopra  anche  il  Virchow  soscrivere 
ad  una  artrite  mercuriale, 

Saremmo  poi  imbarazzati  a  scegliere  tra  i  consigli, 
le  premonizioni,  e  gli  esempi  funesti  di  malanni  d'ogni 
fatta,  attribuiti  all*azione  del  freddo  sugli  individui  in 
trattamento  mercuriale;  su  questo  punto  nessuno  dis- 
sente, benchè  la  logica  o  la  sofistica  di  taluno ,  sop- 
primendo  il  fatto  primo,  che  Tindividuo  avanti  il  trat- 
tamento non  era  guari  impressionabile  aile  cause  esterne 
reumatizzanti,  il  fatto  conseguente  che  nol  divenne  so 
non  dopo  sottoposto  ai  mercuriali ,  ami  riversar  tutto 
suirazione  del  freddo,  d'un  colpo  d'aria,  d'un  sospiro 
di  Favonio,  assolvendo  d'ogni  reato  quel  povero  in- 
nocente di  mercurio. 

Ma  l'imbarazzo  cresce  in  faccla  al  numéro  stragrande 
di  fatti  e  di  nomî,  più  o  meno  autorevoli,  che  unô  pc- 
trebbe  citare  in  prova  delPazione   curativa,  abortiva, 

(1)  DMin  Journ.,  1837,  n.  dS. 
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profilaitica,  fin  anco  (1),  dei  mercuriali  in  tutte  le  forme 
di  reumatismi,  di  artralgie,  di  artriti,  di  gotta,  e  loro 
esiti. 

E  invero,  dai  tempi  di  Fabbrizio  Hildano,  il  primo» 
a  quanto  pare,  che  indicasse  la  loro  opportunità  od 
omiopaticità  in  questi  casi  (â),  fino  ai  nostri ,  si  po- 
trebbe  dire  che  il  coro  dei  lodatori  dei  diversi  pre- 
parati  di  mercurio  sia  passato  per  un  crescendo  l  ctio 
dura  tuttavia. 

'  Dalla  polvere  artritica  di  Wepfer,  composta  di  ci- 
nabro  (3),  e  messa  da  un  pezzo  net  dimenticatoio  in 
un  col  mercurio  iartarizzato ,  ad  onta  délie  lodi  di 
Boelke  (4),  col  mercurio  fosforato,  ad  onta  di  Schmidt  (5), 
col  gommoso  ad  onta  di  Herzog  (6),  col  precipitato  flavo, 
usato  felicemente  da  Valentin  in  varie  specie  di  artri- 
tide,  e  da  Michaelis  in  tumore  genuum  enormi  arthri- 
tico  (7),  e  con  tant'altre  che  poco  importa  ora  ricor- 
(lare,  noi  passiamo  aile  molto  pi  à  note  ed  usitate  fri- 
/ioni  colPunguento  cinereo,  concordemente  raccoman- 
ilate  da  Wedel,  Huxham,  Loew  (8),  Lentin ,  Fjdck, 
l^onnardel ,  Bouvier  (9),  Bouchet ,  Récamier ,  Rust, 
I  Faure  (10),  Trousseau  (11),  e  Graves  (12),  il  quale,  pifi 
I  che  in  una  saturazione  deir  economia,  confida  neir  a- 
zione  specifica,  topica  delPunguento  suUe  articolazioni 

(1)  Thomas  Jeans  (1794)  suggeriva  Tuso  dei  mercuriali  parca  manu^ 
s'intende,  a  titolo  di  proûlassi  neli*artrite.  Comm.  XXXVJ,  498. 

(3)  Mer  AT,  398. 

^    (3)  Gmelin,  p.  131. 

(4)  Id.  ibid.,  p.  230. 

(5)  Id.  ibid.,  p.  174-175. 

(6)  Id.  ibid.,  p.  1 18. 

(7)  Id.  ibid.,  p.  179. 

(8)  Id.  ibid.,  p.  5i. 

(9)  Hbaat,  341,  Supplem.  p.  482. 

I    (10)  Frank*s  Mag.j  Bd.  \\\,  s.  833,  83S.  Nota  i  casi  di  FiUro. 

(H)  Op.  cit.,  V.  I,  p.  193. 
I    (12)  Op.  cit ,  V.  I,    p.  620  e  seg* 
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aflfette;  noi  passiamo  all'uso  interne  ed  estemo  de! 
sublimato  da  De  Haen  e  da  Vogler  (1)  vantato  nel 
Tartrite  venerea  (gonorroica  ?),  da  Lafontaine  e  da  Hu- 
feland  nelle  aflfezioni  artritiche  in  génère  (2),  e  da  que- 
st'ultimo  specialmente  nelle  metastasi  variolose  aile  ar- 
ticolazioni  (3):  da  Vogel,  Bona,  Thilenius  (4),  MûUer, 
Lentin  (5),  Blankmeister,  Ruhbaum,  Roniberg,Wedekind, 
Ebel  (6),  nelle  forme  acute  e  croniche  del  reumatismoj 
nelle  aitralgie,  coxalgie,  névralgie  reumatiche,  ecc.  Non 
minor  favore,  in  queste  stesse  forme,  ha  goduto  il  ca^ 
lomelano,  e  ce  T  attestano  Wendt,  Riedel  (7),  Chaus- 
sier  (8),  Ferro  (9)  e  molt'altri  (10).  Rademacher  formu- 
lava  interessanti  indicazioni  per  Tuso  iel  mercurio  se- 
lubile  nel  reumatismo  capiUs,  Kopp  per  quello  del 
mercurio  bijodato  nella  pedartralgia ,  nei  dolori  reu^ 
matici  e  digotta,  ecc.  (11). 

Nella  gotta  parimenti  cotesti  rimedii  non  si  lascia^ 
rono  intentati.  Musgrave,  Falk,  Hamilton ,  Jahn,  Lu- 
dolf,  Wedekind,  ecc.  (12)  ne  dissero  bene.  Barthez  con- 
sigliava  i  mercuriali  nella  gotta  e  sue  varie  forme  ed 
esiti,  contratture,  essudati ,  nodi,  ecc.  (13):  Bellost  nei 


(1)  Gmblin,  p.  309,  310. 

(2)  Merat,  p.  357. 

(3]  Gomm.  XXXUI,  p.  655. 

(i)  Ohelin,  309.  Ck>mm.  XXXH,  643;  XV,  481. 

(5)  Gmelin,  Ibid.  e  262«  —  Frank's  Mag.,  I,  255. 

(6)  Frank's  Mag.,  Bd.  11^  802;  Bd.  I,  100;  Bd.  II,  163,  nota;  Bd, 
II,  804. 

(7)  Trink'«  Handb.,  s.  216,  217. 

(8)  Merat,  p.  364-365. 

(9)  Cbe  usavalo  nella  febbre  reumatica  ed  artrilica.  Ck)mmenta' 
rii  ecc.  XXXV,  515. 

(10)  Gmelin,  p.  217.  Nel  reumatismo  brachio-omerale  ermico,  ecc, 
(li)  Frank*5  Mag.,  Bd.  Il,  792,  43i. 

(12)  Merat^  p.  398. 

(13)  Trink*«  Handb.f  s.  170. 
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calcoli  e  nella  podagra  non  inveterata  (1)  :  CroUio  com- 
mendava  il  mercurio  precipitato  flavo,  Libavio  la  sua 
tintura  mercuriale,  ed  Ost  le  sue  pillole  maghétiche 
mercuriali,  nella  podagra  (2):  And.  Loew  il  mercurio 
piecipitato  rosso  in  pedum  dolore  pertinacissimo  (3): 
Lentin  e  Schoenheyder,  nella  gotta  inveterata  il  subli- 
mato  corrosivo  (4),  che  da  Burdach  era  tenuto  in 
conto  di  vero  specifico  délie  gotte  (5).  É  Desbois  de 
Rochefort  narra  nella  sua  materia  medica ,  come  al 
principio  del  secolo  decimottavo  fosse  di  moda  a  Lon- 
dra  e  ad  Edimburgo  il  prendere  tutte  le  mattine  due 
0  tre  dramme  di  Mercurio  metallico  in  qualche  oncia 
d'oîio,  neir  intenzione  di  preservarsi  dalla  gotta ,  dai 
calcoli,  ecc.  (6). 

XI.  E  nel  reumatismo  sifilitico?  L'uso  dei  mercu- 
riali è  sottinteso,  non  cosi  Tesistenza  di  cotesta  forma 
morbosa.  «  È  ammesso  generalmente,  dice  Graves,  che 
«  i  dolori  prodotti  dalla  sifllide  risiedano  sopratutto 
«  alla  diafisi  ed  air  estremità  délie  ossa  lunghe  (7).  Il 
«  caso  citato  ci  mostra  che  Y  inflammazione  sifilitica 
«  puô  produrre  gonfiezza,  sensibilità ,  e  dolore  nelle 
•  piccole  articolazioni,  tanto  da  somigliare  sotto  molti 
«  aspetti  airinfianunazione  reumatica.  Noi  abbiamo  nella 
«  nostra  sala  un'  altra  malata  ugualménte  affetta  da 
«  una  inflammazione  sifilitica  délie  sinoviali  e  délie 
«  articolazioni;  ma  in  questa  sono  le  grandi  articola- 
«  zioni  le  compromesse.  Quando  una  malattia  générale, 
«  quaFè  la  sifllide,  produce  dolori  e  tumefazioni  inflam- 

(1)  Bertlm,  Op.  cit.,  p.  464. 

(2)  Gmblix,  p.  179,  313. 

(3)  Id.  ibjd.,  p.  158. 

(4)  Frank*  s  Magaz,,  Bd.  II,  802.  —  Trînk*  s  Handb,,  s.  2^. 

(5)  Trink's  Handh.,  223. 

(6)  Merat,  p.  336. 

7]  E  molti  non  creàono  caratteristica  che  la  sede  alla  diafisi. 
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«  mutorie,  è  assurdo  il  credere  che  queste  determina- 

•  ^îoni  locali  saranno  sempre  limitate  aile  ossa  lunglie 
«  0  al  loro  periostio.  In  un  buon  numéro  di  casi»  in- 

•  fatti,  »oi  possiamo  accertare  che   le   sinoviali   sono 
«  ugualmente  affette  »  (1). 

(I)  GRAVt»,  Op.  cil,  p.  G05, 


CAPITOLO  OTTAVO 


AZIONE  DEI  HERCORIALI  SUL  SISTEHA  NERVOSO. 

I.  L'azione  dei  mercuriali  sul  sistema  nervoso  è  tanto 
ostesa  quanto  profonda;  le  nevropatie  e  le  névralgie 
più  disformi,  i  tremiti,  le  paresi,  le  paralisi  di  senso 
e  di  raoto,  le  nevrosi  più  formidabifi,  noi  le  vedremo 
mano  mano  spiegarsi  sotto  ai  nostri  oochi,  lasciando 
agli  increduli  nella  legge  di  relasione  formulata  da  Hahne- 
inann  il  cercare  ad  un  altro  principio  terapeutico  il  se- 
greto  dell'azione  salutare,  che  le  veecliie  scuole  rico- 
nobbero  ai  mercurialî  in  queste  stesse  affezioni  del 
sistema  nervoso ,  sia  che  ripetano  l' origine  loro  dji 
cause  comuni  od  ignote,  sia   che  da  note  e  specifiche. 

Sotto  quest'ullime  va  naturalmente  compresa  anche 
la  sililide,  triste  privilegio  délia  quale  sono  pure  le  raol- 
tiformi  alterazioni  délie  funzioni  del  sistema  nervoso.  E 
gli  specialisti  non  dubitano  oramai  di  annoverare  tra 
i  suoi  effetti  ■  dal  dolore  il  più  ttenigno  alla  nevra^ia 

■  più  violenta,  dal  più  leggiero  indebolimento  délia  lo- 

•  comozione  alla  paralisi  la  più  compléta,   dalia  sem- 

■  plice  inquîetudine  nervosa  all'ipocorïdria  più  profonda, 

•  alla  mania  più  furiosa,  tutte  le  alterazioni  délia  sen- 

•  sibilità,  deila  motilità  e  dell' intelligenza  •  (1). 
Abbiamo  già  vediito   che  il  sintoma    dolore 

spesso  nella  patogenesia  di  Mercurio-  dolori  vari 

!    U)  Z.tMBtco,  Di  affrcliom  nerceuiss  sijpkititiqms,  p.  SI. 
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localizzati  e  di  carattere  diverso  seconde  le  localitfi  e 
i  tessuti  invasi.  Qui  ci  si  presentano  le  cefalee  e  le 
cefalalgie  mercuriali,  le  quali  possono  raggiungere  un 
grado  altissimo  d'intensità.  Schenk  ne  descrive  una 
forma  ad  accessi,  alleviati  dalla  pressione  esterna  e 
prodotti  dai  fumi  di  cinabro.  Colson,  Masselot,  Heini,^ 
Bundelin ,  parlano  di  intense  cefalalgie ,  prodotte  da 
ingestione  di  sublimato  ;  Kussmaul ,  di  cefalalgie  iii- 
tolierabili  senza  manifeste  alterazioni  ne  del  cranio  ne 
del  pericranio,  ed  osservate  in  corso  di  mercurialisnio 
professionale  (1). 

Che  se  stiamo  ai  dati  statistici  non  ha  guaripreseii- 
tati  dal  dottor  Gorbez  (2),  il  numéro  délie  névralgie, 
anche  in  confronte  délie  altre  forme  mercuriali  più 
note,  non  sarebbe  indifférente.  Su  122  casi  di  mercu- 
rialismo,  osservatinel  1856  in  Idria  negli  opérai  addetti 
agli  scavi,  aile  fucine,  e  alla  preparazione  del  cinabro. 
si  contarono  27  casi  di  névralgie  diverse  (3). 

Dieterich  ,  Jâger ,  notavano  le  névralgie  mercuriali . 
e  Dieterich  designava  specialmente  la  tievralgia  yiervi 
facialis  (4):  Green  Todontalgia  (5):  Westrumb  la  nev- 
ralgia  frontale  (7)  :  Sundelin  la  nevralgia  intercostale  (6) . 
Kussmaul  indica  il  carattere  nevralgico  dei  dolori  mer- 
curiali alla  faccia,  e  conferma  in  parte  le  osservazioni 
dei  precedenti  (8). 

E  noi  taceremo  délia  polvere  cefalica  (cinabro)  usât  a 
da  Camerario,  Winter,   Michaelis  (9),  e  dei  mercuriali 

(1)  Pag.  28S. 

(2)  Kussmaul,  117. 

(8)  Non  ci  venne  fatto  di  sa  père  ne  quai  forma  né  qiiali  caratUri 
presentassero. 
(4)  NOAGK  und  Trink'«  cec,  p.  152,  163. 
(o)  Id.  ibid.,  p.  163. 

(6)  ROTH,  M,  Med.  P. 

(7)  Trink's,  Handb.,  •  p.  221. 

(8)  Pag.  285. 

(9)  Gmelin,  p.  13i. 
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ia  génère,  raccomandati  nelle  cefalalgie  periodiche,  nellc 
emicranie,  da  Schâflfer,  Martin,  Selle,  Horn  (1),  nelle 

'  névralgie  anche  croniche  da  Moretti,  Folchi,  Hilden- 
brandt,  Campagnano  (2).  Indicheremo  piuttosto  i  casi  di 
iievralgia  facialis  trattati  felicemente  col  Mercurio  corro- 
sivo  da  Fleischmann  e  Woflfsheim  (3)  :  di  prosopalgie  da 
Creutzwieser  (4),  Loebenstein,  Loebel  (5)  :  di  névralgie 
frontali  periodiche,  da  Pudor  e  Mehlhausen  (6)  :  di  do- 
lori  nevralgici  intollerabili  alla  faccia  e  alla  fronte,  da 

'  Trousseau  (7). 

Dieterich,  Richter,  Jâger,  Kastner,  Bretschneider  (8), 
(lescrivono  od  alludono  ad  una  nevralgia  ischiatica 
mercuriale:  e  concordi  ci  attestano  i  beneficii  del  mer- 
ourio  neirischialgia,  Lazzaro  Riverio  (9),  Wiseman(lO), 
Cirillo  (11),  Fothergill  (12),  Ost  (13),  Lentin  (14),  Horn, 
Fischer  (15). 

IL  II  sintoma  dolore  era  une  dei  primi  che  i  malati 
e  i  medici  riconoscessero  dalla  sifilide  costituzionale , 
benchè  nessuna  distinzione  si  facesse  dagli  antichi  au- 
tori  intorno  alla  sua  sede  précisa.  I  dolori  violent!  al 
capo  e  aile  membra,  in  un  colle  eruzioni  cutanée,  che 

(1)  Trink*«  Handh.,  p.  i70  e  223. 

(2)  GiACOMiNi,  Op.  cil.,  p.  55.  Nota. 

(3)  Frank 's  Magaz,,  Bd.  II,  p.  801,  n.  " 
(i)  là:  ibid.,  Bd.  I,  p.  580. 

(5)  Trink*«  Handb.,  p.  217. 

^6/  Id.  ibid.,  796.  {precip.  rosso), 

il)  Traité,  ecc,  V.  I,  p.  200. 

(8)  KussMAUL,  p.  282.  —  TaiXK*s  Handb.  168,  222. 

(9)  Opéra  omnia,  p.  95.  {Calùm»  e  Scammonea), 

(10)  Gomm.  XXI,  367.  {Mercur,  corros*). 

(11)  Comm.  XXVII,  276.  (Mercur.  corros.).  —  Gmelin,  263. 

(12)  Comm.  XVni,  391.  {Calom.). 

(13)  Gmelin,  p.  313.     ^ 

(li)  Ib.  ibid,  p.  51.  (Unguenfo  merc). 
(15j  Trink's  Handh.,\i.  170,217. 
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piresentavano  i  coli)iti  dal  flagello  nel  1495,  sono  uno 
degli  argomenti  che  i  propugnatori  délia  natura  sifili- 
tica  di  quel  flagello  soglLono  opporre  a  coloro  che  la 
negano.  Certo  è  che  lo  studio  deUe  névralgie  è  di  data 
récente,  e  délie  névralgie  ^fiiliticbey  recentissima  (1)  : 
ma  ne  sappiamo  ormai  quanto  basta  per  afferniare  cou 
sicurezza  che  la  névralgie  faciale,  sovra  orbitale,  fron- 
tale, intercostale,  ischiatica,  per  tacer  d'altre,  puô  es- 
sere  sostenuta  dalla  diatesi  sifilitica  e  guarita  dai  mer- 
euriali  (2), 

Son  noti  i  dolorr  che  il  nxercurio  provoca  al  ventri- 
colo;  Gatacker,  Van  Swieten,  Schwarze*,  Ricbter,  ed 
altri  (3)  già  citati  a  suo  luogo,  li  notavano  quati  ef- 
fetti  del  sublimato  e  del  calomelano  preso  per  bocca; 
c  non  crediamo  di  errare  riferendoli  eziandio  ad  una 
azione  diretta  e  specifica  di  essi  sui  nervi  del  ventri- 
eolo  :  chè  d'  altro  modo  non  sarebbe  esplicabile  V  epi- 
ffastralgia  intoUerabile,  con  vomiti,  provata  su  se  stesso 
(ià  J.  Cloquet,  per  non  essersi  lavate  le  mani  immerse 
poco  tempo  prima  in  una  soluzione  di  sublimato  a 
fine  di  cavame  dei  pezzi  anatomici  (4)  :  ne  lo  âa- 
rebbero  i  dolori  al  ventricolo  cbe  Richard  Browne 
Gheston  osservava  conseguire  air.ipplicazione  d*un  em- 
piastro  mercuriale  alla  tibia  su  eute  illesa;  dolori  che 
cessavano  appena  tolto  Tempiastro,  e  tornavano  riap- 
plicato  (5). 

Nondimeno  Andry  raccomandava  i  mercuriali  nelle 
malattie  nervose  del  ventricolo  (6),  e  Trousseau  racconta 
di  uqa  gastralgia  con  vomiti  ricorrenti  alla  notte,  o 
che  non  potè  esser.vinta  chedal  mercurio;  vero  è  cho 

(i)  NeKTratlato,  per  eseoiiito  dei  Valleix,  salle  Névralgie,  neppuro 
iinâ  parola  delle  siûlitichet 

(2)  Zambago^  Op.  cit.,  p.  113,  153. 

(3)  Trink's  randh,,  p.  220,  214. 

(i)  Orfila,  Toxicologie  j  ecc,  V.  I,  p.  671. 

(o)  Comm.  XV,  p.  45. 

(fi)  Merat,  De  LenSj  p.  430. 
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il  paziente  avea  in  sua  gioveutù  conosciuto  su  se  stesso 
la  sifilide  e  pîù  d'  una  volta  (1  ). 

E  qui  gioverà  ancora  nna  volta  osservare  corne 
questi  accidenti,  sia  mercuriali  che  sifilitici,  non  siano 
i'he  ben  raramente  composti,  per  cosi  dire,  e  limitati 
dair  elemento  dolore  che  II  caratterizza.  Osservazione 
generica  di  fatto  che  il  nostro  lettore  non  deve  dimen- 
ticare,  ancorchè  il  metodo  di  comparazione,  da  noi  se- 
guito,  ci  obblighi  spesso  ad  isolare  o  mettere  in  rilievo 
fenomeni  conoseiati  ad  altri,  ed  associare  od  adom- 
brare  tiltri  apparenteiuente  isolati;  arte  espositiva  che 
non  lede  perô  ne  contrasta,  anzi  colUraa,  desideriamo 
che  il  lettore  se  ne  persuada,  alla  più  esatta  cognizione 
délia  formazione  e  dello  svolgimento  dei  gruppi  natu- 
rali  patogeneticj. 

III.  È  cosi  che  ci  si.  présenta  presieduto  in  certo 
modo  dalla  nota  forma  di  Tremito  mercuriale^  non  uno, 
ma  molti  e  varii  gruppi  distinti  di  fenomeni  idrargirici 
puri,  che  meritano  tutta  Tattenzione  dei  nostri  amici  c 
dei  nostri  avversarii; 

Diciamo  nota,  anzi  diremmo  notissima  la  forma  di 
Tremito,  se  bastassero  a  provarlo  le  infinité  osserva- 
zioni,  tra  vecchie  e  nuove,  le  quali  sotto  la  denominazione 
di  tremori  mercuriali  confondevano  più  forme  diverse 
o  sovrapposte.  Il  tremore  infatti  puô  presentarsi  o  come 
un  sintoma  o  come  un  complesso  di  sintomi.  Raro  come 
sintoma  isolato  ;  Canstatt  e  Kussmaul  (2)  coincidono 
anzi  nel  riguardare  come  regola  générale  la  coesistenza 
d*altri  accidenti  dal  lato  dei  sistema  nervoso,  degli  or- 
gani  digerenti ,  délia  sanguificazione ,  ecc,  Che  poi  il 
tremore,  pei  diversi  stadii  che  puô  percorrere,  e  il  di- 
verse grade  d'intensità  che  puô  raggiungere,  non  solo, 
ma  per  la  sua  stessa  natura,  non  sia  una  forma  uuica 

(I)  Op.  cit.,  p.  200. 
(2}  Pag.  281. 
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e  specifica,  lo  proveranno  le  comparazioni,  le  somi- 
glianze  che  altri,  corne  vedremo,  trovarono  e  institui- 
rono  0  colla  chorea,  o  col  tremito  senile,  o  col  delirium 
t remens,  o  colla  paralisi  spinale,  o  colla  tabe  dorsale, 
o  colla  paresi  e  paralisi  convulsiva,  ecc.  Moite  ragioni 
addotte  da  Kussmaul  (1)  indurrebbero  a  credere  che 
Torigine  del  tremore  sia  cerebr<^Qe  anzi  che  periferica 
o  spinale:  Forigine,  e  il  primo  stadio,  intendiamo,  chè 
in  processo  la  partecipaeione  deir  asse  spinale  non  si 
puô  mettere  in  dubbio. 

•  Il  tremito  mercuriale  si  dichiara  talvolta  improv- 
visamente,  ma  d'ordinario  in  modo  graduato.  Le  estre- 
mità  superiori  diventano  meno  sicure,  vaciliano,  oscil- 
lano  e  infine  tremano  ;  il  tremore  puè  diventare  générale, 
convulsivo,  e  rendere  impossibile  la  locomozione  (2),  la 
masticazione,  il  lavoro  délie  mani,  in  una  parola  qua- 
lunque  azione  musculare.  Più  tardi  possono  comparire 
la  perdita  délia  coscienza  momentanea,  V  insoiinia,  il 
(lelirio. 

«  Le  contrazioni  musculari  spasmodicho  che  costi- 
scono  il  tremito  mercuriale  si  succedono  con  prontezza, 
ma  non  in  un  sol  tempo.  Epperô  il  malato  che  vuol 
piegare  il  braccio  non  vi  riesce  in  una  sol  volta  :  due 
0  tre  scosse  rapide  impediranno  la  flessione  e  daran 
luogo  al  tremito.  Alcuni  non  possono  recarsi  alla  bocca 
ne  liquidi  ne  ali menti  solidi  senza  traboccarli,  urtare 
ed  oflfendersi  la  faccia  :  son  costretti  a  mangiare  a  mo' 
(iei  quadrupedi  e  d'  ordinario  si  dà  loro  a  mangiare 
corne  ai  bambini.  M.  Burdin  conobbe  un  malato  che 
non  poteva  discendere  la  scala  se  non  a  ritroso  e  a 
forza  di  mani,  cosi  disordinatamente  si  contraevano  le 

(1)  Pag.  279. 

'(2)  n  tremito,  In  qua!clie  caso,  non  esdiide  Tesercizio  più  o  meno 
rogolare  délia  musculazicne.  Kussmaul  cita  il  c\so  (p.  154)  di  un 
pa«iente  che  àd  onla  d.  1  suo  tremore,  poteva  percorrere  ogni  giofno 
un  lungo  \m\o  di  s!rada,nl  pari  di  chicch  ssia.  Caso  eocezionai»*  pero. 
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sue  gambe.  Anche  la  lingua  è  spesso  agitata  da  movi- 
menti  coiivulsivi  che  rendono  la  parola  molto  difficile 
e  poco  intelligibile  »  (1). 

Spessissimo' si  osservano  coteste  forme  in  corso  di 
mercurialismo  professionale,  per  assorbimento  del  ve- 
leno,  viziazione  deiratmosfera,  ed  anche  ingestione  per 
bocca.  L'incendio  délie  minière  d' Idria  nel  1803,  ca- 
gionava  il  tremito  mercuriale  a  più  di  900  persone  dei 
dintorni  (2). 

A.  ïardieu  toccando  segnatamente  del  mercurialismo 
degli  opérai  addetti  aile  minière  d*Almaden,  ne  indica 
tre  forme  distinte,  a  suo  dire:  1.°  //  tremito  mercuriale 
propriamente  detto ,  che  è  il  primo  grade  délia  malattia , 
leggiero,  non  continue,  limitato  aile  estremità  superiori  ; 
2.**  //  tremito  mercuriale  con  convulsioni  e  dolori,  che 
succède  al  primo;  al  tremito  propriamente  detto  suben- 
trando  una  série  di  contrazioni  musculari  pi.ù  forti,  più 
estese,  ed  occupante  un  numéro  considerevole  di  mu- 
sculi.  I  fenomeni  offerti  allora  dagli  opérai,  presentano 
una  grande  somiglianza  coi  coreici.  Il  carattere  con- 
vulsivo  délie  contrazioni  musculari  dipende  sopratutto 
dal  predominio  estremo  dei  flessori  sugli  estensori. 
Predominio  taie  che  quando,  al  momento  d'un  accesso, 
rinfelice  afferra  un  oggetto,  nessun  isforzo  vale  a  far- 
glielo  rilasciare,  e  la  volontà  del  paziente  è  cosi  im- 
potente come  qualsiasi  forza  straniera.  Quando  esistono 
i  fenomeni  convulsivi ,  non  tardano  a  sopravvenire 
dolori,  i  quali,  benchè  non  costanti,  costituiscono  perô 
une  dei  caratteri  principali  di  quelle  stato  che  gli  spa- 
gnuoli  denominano  calambres.  Seconde  Vicente  da  Are^ 
vaca  i  dolori  sopravvengono  ordinariamente  negli  indi- 
vidui  i  ,quali,  ad  onta  délie   patite  convulsioni,  persi- 

(1)  Fleur  Y,  Cours  d'Uyyiéne,  I.  p.  275.  —  Lo  psellismus  melallicus 
mercurialis  di  Sauvages,  di  Stokes:  la  paralisi  totale  degli  organi 
vocall,  di  Reumont,  in  Dieterich,  ecc. ~-Trink*«  landb.,  165,  158. 

(2)  Me?.at,  p.  375. 
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stono  ad  entrare  nelle  minière.  LMrritazione ,  scrivea 
questo  autore,  si  âssa  su  un  dato  punto,  e  d'indi  in  poL 
vien  esso  affetto  di  calambre,  Secondo  lui,  il  punto  più 
4îeneralmente  offeso  pel  primo  è  il  dito  grosso  del  piede  : 
altre  volte  è  il  pollice,  ed  è  di  là  che  la  malattia  va 
estendendosi,  al  punto  d*  invadere  tutti  i  mus.'uli  del 
corpo,  anche  quelli  degli  organi  délia  vita  vegetativa  , 
e  in  particolare  dello  stomaco.  L'intensità  dei  dolori  e 
quella  délia  contrazioii  musculare,  non  sono  sempre  iii 
ragion  diretta  Tuna  deir  altra,  e  si  è  visto,  dicesî,  il 
dolore  occupare  un  lato  solo  del  corpo,  le  contrazioni 
convulsive  occupando  tutto  il  lato  opposto.  I  dolori 
délie  calambre  sono  acuti,  lancinanti  e  talvolta  d'  una 
vivacità  intoUerabile.  Quanto  aile  convulsioni,  esse,  corne 
nei  coreici,  non  sono  continue,  ed  aumentano  alla  me- 
noraa  emozione  morale.  Nei  calambristi  le  funzioni  sono 
più  o  meno  alterate,  conforme  il  grado  a  cui  è  giunto  il 
raale.  Quasi  costantemente  v'ha  inappetenza.  Il  polso 
non  offre ,  in  générale ,  alcuna  modificazione ,  tranne 
quando  si  dichiari  un  movimento  febbrile,  che  i  medici 
del  paese  riguardano  corne  un  pessimo  segno,  La  pelle, 
fuorchè  in  quest'ultimo  caso,  è  piuttosto  fredda  checalda. 
Uno  dei  fenomeni  più  notevoli  è  l'insonnia  che  tormenta 
gli  infelici  dal  momento  che  il  dolore  caratteristico 
délie  calambre  si  aggiunge  aile  convulsioni  coreiformi  : 
3.**  Paralîsi  mercuriale  con  alterazione  deW  inteUigenza, 
Il  tremito  continua ,  e  assume  di  tratto  in  tratto  il 
carattere  convulsivo,  ma  più  non  l'accompagna  alcun 
dolore  come  nelle  calambre.  Le  facoltà  intellettuali , 
massime  la  memoria,  deperiscono  più  sempre.  La  pre- 
valenza  dei  flessori  sugli  estensori  è  anche  in  questo 
stadio  distintissima,  e  solo  quest*ultimi  sembrano  pa- 
ralizzati.  Roussel  pon  osservô  negli  operaj  d'Almaden 
esempj  di  foUia  propriamente  detta;  nei  casi  più  in- 
noltrati  i  pazienti  sembravano  appena  capaci  di  qualche 
determinazione  ragionata,  ma  senza  delirio  (1). 

(1)  A.  Tardieu,  Dictionnaire  d'Hygiène  publique.  Art,  Mercure, 
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IV.  I  vecchi  siôlografi  e  scrittori  in  materia  di  mer- 
curio  ci  tramandarono  descrizioni  e  annotazioni  non 
poche,  ne  sempre  esagerate,  degli  eflfetti  perniciosissimi 
che  Tuso  e  Tabuso  délie  fumigfizioni  mercuriali  soleva 
produrre  nei  malati  di  sifiHde,  e  in  particolare  sul  loro 
sistema  nervoso.  Gmelin  (1)  ne  raccogli^  più  d*  una, 
attestante  com'esse  vertiginem,  paralysin  nrtuum,  apo- 
pîexiam,  ipsam  mortem  repentùiam  iuduxerunt  ;  molti  più 
Otto  (2). 

Ne  la  letteratura  del  mercurialismo  professionale  è 
povera  di  esempj  comprovanti  cotesto  segmento  di  pa- 
togenesia.  E  noi,  tralasciando  tutte  le  citazioni  che  s'ag- 
girano  intorno  al  solo  tremito  mercuriale,  perché  su 
qiiosto  non  puô  cader  dubbio  che  meriti  dresser  sciolto, 
ci  occuperemo  solo  délie  altre  forme,  osservate  o  uni- 
tamente  o  consecutivamente  al  tremito,  od  isolate. 

Ramazzini  notava  negli  indoratori  le  vertigini  e  le 
paraUsi  (3)  :  Ackermann,  suo  traduttore  e  annotatore , 
le  vertigini,  l'apoplessia  e  i  delirii  mortali  :  Fernelio,  in 
un  indoratore,  diventato  stupido  e  muto,  le  feci  e  le 
orine  involontarie ,  in  un  altro  paralisi  générale  (4): 
Foresto  la  paralisi  e  Olaus  Borrichius  le  vertigini  for- 
tissime  (5).  Che  i  fiibbricatori  di  specchi  sianocondan- 
nati  a  diventar  paralitici  lo  assevera  Ramazzini  (6),  il 
quale  cita  inoltre  una  relazione  scritta  da  Venezia 
(crediamo  da  Walter  Pope  1665)  _alla  Società  Reale 
di  Londra,  dalla  quale  si  raccoglie  tali  opérai  diventar 
spesso  apoplettici;  Walter  Pope,  ad  ogni  modo,  notava  la 
paralisi  (palsy)  negli  opérai  délie  minière  nel  Friuli  (7)  : 

(i)  Pag.  78-79/ 

<2)  Dissert  p.  U,  p.  U.  (Merat.  p.  375). 

(3)  Ramazzini,  p.  28. 

(i)  Ramazzini,  Kussmaul,  p.  82. 

(5)  Ramazzini,  p.  29. 

(6)  Pag.  81. 

(7)  Kussmaul,  p.  77. 
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tremiti  e  paralisi  lo  Scopoli  (1761):  e  molto  prima 
deir  uno  e  deir  altro  il  Mattioli  diceva  gli  opérai  in 
Idria  esser  soggçtti  a  tremiti  délie  merabra  e  paralisi 
dl  diversi  organi;  Etmiiller  soflfrire  essi,  in  capo  a  quat- 
tro  mesi,  di  vertigini  e  paralisi,  ed  aver  egli  osservato 
subentrare  dopo  un  ceiito  tempo  la  paralisi  al  tremito  (1), 
La  paraplegia  è  notata  tra  le  diverse  forme  patogene- 
tiche  mercuriali,  studiate  di  récente  aile  stesse  minière 
d' Idria,  da  Hermann  (2). 

Ramazzini  avea  pure  osservato  il  tremito  délie  mani, 
le  vertigini,  il  torpore,  e  Vinsemibilità  de*  nervi  nei  chi- 
rurghi  addetti  aile  frizioni  mercuriali,  e  Frambesarius 
narra  va  di  un  chirurgo,  che  per  lo  stesso  esercizio  ve- 
niva  colto  da  vertigine  tenebrosa  continua  (3). 

J.  C.  Bartholdi  (1783)  nelle  sua  Dissertazione  in- 
torno  le  malattie,  segnatamente  degli  indoratori,  pro- 
dotte  dal  mercurio,  enumera  :  varia  nervorum  patemata  : 
torpor  et  rigiditas  corporis^  paralyses  lingùae  et  aliarum 
partium,  aphonia ,  involuntaria  alvi  et  urinae  excretio, 
convulsibnes ,  anxietas  cordis,  epilepsia  subitanea,  cepha- 
lalgia,  vertigo,  delirinm,  mentis  slupor,  siirditas,  lipothy- 
miae,  subita  syncope,  asphyxia,  lethargm,  apoplexia,  su- 
dores  frigidi,  mors  praematura. 

Swediaur  descrive,  fra  le  conseguenze  •  del  Mercurio 
abusato  nella  sifllide,  le  paralisi,  la  stessa  apoplessia,  e 
la  morte  (4).  Ed  era  pure  sentenza  di  Fr.  Hoffmann  che 
i  mercuriali  predisponessero  all'apoplessia  (5). 

Burnett,  Bateman,  Bright,  Arrowsmith,  Bamberger, 
Koch,  ecc.  (6),  indicano  più  o  meno  r,hiaramente  uno 
stato  paralitico   diverse   dal   semplice  tremore  mercu- 

{{)  Ramazzini,  p.  il.  —  Fleury,  Op.  cit.,  I,  273. 

(2)   KUSSMAUL,  p.   118. 

(3)  Ramazzini,  p.  51. 

(4)  KUSSMAUL,  p.  65. 

(5)  Trink's  Handb\  p.  153. 

(6)  KussMAX'L,  I.  cit. 
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riiile;  Burdin  negli  stadii  avanzati  dell' idrargirosi  dei 
fabbricatori  di  specchi,  oltre  le  gravi  lesioni  dell'intel- 
ligenza,  Vapoplessia  ;  Golson  parimenti  Vapoplessia  pre- 
ceduta  da  idiotisme  (1);  Peyrot  in  uno  di  questi  stessi 
opérai,  i  tremiti  e  le  convulsioni  di  parte  dei  musculi, 
la  paralisi  e  la  contrattura  dialtri,  Talterazione  del- 
rintelligenza  e  inône  la  morte  (2).  G.  Canstatt  (1848), 
dopo  nuove  osservazioni  suir  idrargirosi  degli  opérai 
alla  fabbrica  di  specchi  d'Erlangen,  assomigliava  il  tre- 
more  mercuriale  a  quelle  che  s'osserva  nella  paralysis  agi- 
tans  o  neHs.  paralisi  spinale  ;  «la  perdita  délia  fermezza 
«  degli  arti  è  accompagnata  da  una  consapevole  fretta 
«  nei  movimenti,  da  uno  slanciamento ,  poniamo ,  dei 
«  piedi,  che  indica  la  persistenza  deirinfluenza  volitiva 
«  cérébrale  siriFindebolita  innervazione  spinale.  Gli  af- 
•  fetti  da  tremore  mercuriale  hanno  un  portamento  af- 
«  fatto  simile  ai  pazienti  di  tabe  dorsale,  ecc.  (3).  » 

Kopp,  tra  i  varii  fenomeni  di  lésa  innervazione,  in 
causa  dei  vapori  mercuriali,  descrive  le  vertigini,  Tam- 
bliopia,  e  la  morte  per  apoplessia  (4):  D'Arcet  la  morte 
improvvisaper  la  stessa  causa  (5):  e  dimorti  improvvise, 
occorse  durante  i  classici  trattamenti  mercuriali,  narra- 
rono  pure  Heim,  Chowne,  Loewenhardt,  Pearson,  Lou- 
vrier,  Dieterich  (6).  Si  voile  tuttavia  da  taluno  acca- 
gionarne  Timprovvida  esposizione  al  freddo  durante  la 
cura:  quasichè  il  solo  classicisme  délia  cura  non  ba- 
stasse  a  render  ragione  délia  morte! 

Dieterich  cita  tra  le  forme  croniche  dei  mercuria- 
lismo  :  Tremor,  Paralysis,  Apoplexia  :  e  tra  le  cause  vi 

(1)  Fraxk's  Mag,,  Bd.  III,  S68-569. 

(2)  Il  cadavere  presentava  an  tumore  perlaceo  dei  vclumc  di  una 
nocciuola  al  ponle  dei  Varolio.  Kûssmâul,  1.  cit. 

(3)  KUSSMAUL,  p.  102. 

(%)  Frank's  Mag.,  Bd.  Il,  448-46. 

[ti)  Merat,  p.  376. 

(6)  KussMAUL,  p.  20Î,  234.  —  Trink*5  Handb.,  p.  164. 
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leggiamo:    rammoUtmento   cérébrale  e,  comecutivamenle^ 
atlacco  apopletico  (1), 

Falck  distingue  le  Paralisi  mercuriaii  in  miopatiche 
e  nevropatiche.  Overbeck  (2J,  accettando  la  distinzioiK?, 
ne  fa  Tapplicazione  ai  proprj  sperimenti  sugli  animali, 
i  quali,  saturati  di  mercurio,  mostravano  inoertezza,  in- 
debolimento  nei  loro  movimenti,  e  strascicanti  le  estre- 
mità  posteriori  in  ispecial  modo.  Quanta  parte  possa 
avère  in  questo  fenomeno  pHlterata  condizione  dei  li- 
quidi  organici,  Tafferniata  coagulazione  délia  fibrina 
tra verso  i  musculi ,  non  cercheremo  qui.  Certo  è  che 
Tipotesi  spiegherebbe  le  paralisi  miopatiche,  ma  non  le 
nevropatiche  che  Overbeck  non  puô  escludere.  D'altra 
parte  se  la  cloro-anemia  e  la  cachessia  mercuriale  puô 
concorrere  allô  svolgimebto  dei  fenomeni-che  andiamo 
esaminando  ;  se  Rognetta  p.  es.  non  esitava  a  paragonare 
lo  stato  di  tremore  metallico  allô  stato  d^inxinizione  negli 
uoniini  e  negli  animali  (3),  non  è  men  vero  che  tre- 
miti ,  paresi ,  paralisi  si  osservarono  in  individui,  i  di 
cui  liquidi  organici,  le  cui  condizioni  generali  non 
forviavano  punto  dallo  stato  fisiologico. 

Frank,  parlando  dei  mercurialismo  de^li  arteflcl  di 
specchi  e  dell'idiotismo  che  li  assale,  nota  corne  or- 
dinaria  la  loro  morte  per  asma,  lesione  di  qualche  vi- 
scère addominale  o,  infine,  per  apoplessia  (4). 

Merat  e  De  Lens  osservavano  come  i  casi  di  tremito 
e  di  paralisi,  comùnissirai  tra  gli  operaj  in  mercurio, 
fossero  «  meno  rari,  che  non  si  credesse  in  passato, 
«  negli  individui  che  usano  di  questo  métallo  come  me- 
«  dicamento.  M.  Colson  ne  pubblicava  pur  ora  sei 
«  esempj,  la  più  parte  donne,  vittime  dell'uso  dei  su- 

(1)  KussMAUL,  p.  962.  —  Trink's  Kandh,,  p.  153. 

(2)  Op.  cit.,  p.  146. 

(3)  ÂnnaUs  de  thérap.f  T.  VI,  Mai   18^,  p.  56,  —  Kussmaul, 
p.  100. 

(i)  Frank's  Mag.,  Bd,  lU,  p.  5G8-ôa. 
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«  blimato  e  délie  frizioni  mercuriali.  Accidente  che 
«  persiste  spesso  lungo  tempo  dopo  la  cessazione  délia 
«  causa  che  lo  produsse  (1)  ». 

Laborde,  in  un  caso  di  colica  foriera  délia  passione 
iliaca,  contro  cui  si  vollero  propinare  sette  oncie  di  mer- 
curio  metallico,  vedeva  sorgere  la  paralisi  délie  estre- 
mità  (2).  Heim  osservava,  Tindebolimento  degli  arti  in- 
feriori,  la  balbuzie,  indi  Temiplegia  sinistra  con  retra- 
zione  dei  muscoli  délia  faccia  e  mutismo,  in  una  ragazza 
alla  quale  erano  state  amministrate  le  pillole  del  Dzondi 
(in  tutto  36  grani)  a  motivo  di  leucorrea  e  condilomi  (3). 
Reumont  descriveva  corne  mercuriale  la  paralisi  générale 
osservata  in  individu!  sifilitici  maltrattâti  col  mercu- 
rio  (4).  Di  vertigini,  paralisi,  anestesia,  incolpano  il 
mercurio  corroslvo,  Richter  e  Sundelin  :  e  la  tossicologia 
abbonda  di  fatti  che  noi  ci  contentiamo  di  indicare. 

Paralisi  e  rigidità  compléta  rlelle  estremità  (Vestrumb), 
perfetta  paralisi  délie  estremità  superiori  ed  inferiori 
poche  ore  primaf  délia  morte  (Henry)  ;  paralisi  compléta 
délie  estremità  inferiori  al  decimo  giorno  dalla  presa 
del  veleno  (M.  N....);  paralisi  di  senso  délie  estremità 
inferiori,  dopo  16  ore  (Devergie)  (5).  Questi  sono  ef- 
fetti  del  mercurio  corrosivo  a  dosi  tossiche;  e  valgono 
a  mettere  in  maggior  luce  un  punto,  secondo  taluno,  non 
incontrastabile  di  patogenesia. 

V.  AUudiamo  a  Kus;smaul,  il  quale  s'ingegna  di  at- 
tenuare  il  valore,  il  signiôcato,  di  una  tradizione  che 
idtri  'potrebbe  dire  imponente.  E  concediamo  che  il 
<intoma  vertigine,  da  noi  coi  citati  autori  messo  assai 
soventi  in  compagnia  dégli  altri,  possa  prestarsi  ad  una 

(  1)  Mer  AT,  De  Lens,  p.  379. 

(2)  Comm.  XXV,  6.  —  Trink's  IJmdb.,  p.  176. 

(3)  Trink*«  Handb.y  p.  222. 

(  i)  KUSSMAUL,  p.  285. 

(o)  UoTH,  Mat,  Med.  piire,  —  Frank'5  Ma  g.,  kc#  cit. 
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duplice  0  triplice  interpretazione  (1);  esso,  accompa- 
gnato,  corne  suole  talvolta  accompagnarsi,  di  perdita  délia 
coscienza  e  movimenti  clonici ,  ricorda  meglîo  V  epi- 
lessia  mercuriale,  che  non  i  precursori  di  un  accesso 
apopletico;  ma  è  évidente  dalle  citate  osservazioni  chc 
il  gruppo  vertigini  e  apoplessia  non  è  meno  un  gruppo 
naturale  del  merçurialismo-.  Jlaggiore  scetticismo  egli 
dimostra  sul  conto  deir  apoplessia  mercuriale ,  e  non 
potendo  ricusarsi  ad  ammettere  le  morti  improvvisc 
délie  quali  egli  pure  reca  cinque  casi,  raccolti  tra  gli 
operaj  nelle  fahbriche  di  specchi,  opina  trattarsi  di  sin- 
cope  anzichè  d'apoplessia  (2).  È  un'opinione  come  un 
altra;  ma  notisi  che  osservatori  competentissimi  (e 
ne  abbiamo  citati  a  iosa)  enumeravano  la  sincope  e 
Tapoplessia  tra  gli  effetti  del  mercurio,  lasciando  quindi 
ragionevolmente  supporre  ch'essi  sapessero  distinguere 
una  forma  dairaltra,  ne  trovassero  incompatible  V  ac- 
cettazione  d*ambedue  quali  eflfetti  (non  contemporanei) 
d*una  medesiraa  causa. 

(1)  Pag.  202. 

(2)  La  vertigine  è  dallo  stesso  Kussmaul  (p.  245)  desrritta  tra  i 
fenomeni  più  frequenti,  ed  anche  più  intensi,  del  mercurialismo  co- 
stimzionale:  puô  sopraggiungere  improvvisa,  o  dopo  alcuni  sintomi 
precursori,  quali  buccinainento  d'orecchi,  illusioni  ottiche,  oscura- 
inento  délia  vista  e  nausea  Ûno  al  vomito;  slntoini  che  possono  pure 
accompagnarla.  11  paziente  deve  talvolta  guardare  il  letto  per  non 
cadere  e  ferirsi,  ma  anche  a  letto  le  vertigini  non  Tabbandonano  ; 
alla  sera  sogliono  anzi  raddoppiare  di  forza.  L'operajo  paragona  il 
suo  stato  a  quello  deirubbriaco  che  non  puô  andar  dritto.  Talvolta 
la  vertigine  è  accompagnata  da  perdita  totale  délia  coscienza;  il 
paziente  siramazza  d'improv  so  e  rimane  inconscio  pèr  brève  tempo. 
Kussmaul  (p.  176)  reca  Tesempio  d*uno  che  cadeva  inconscio  dal 
letto,  ne  prima  di  parecchi  minuli  tornava  in  se.  E  cosi  trapassiamo 
aile  perfetle  vertigini  epilettiformi.  Nolevoli  sono  pure  i  moti  vertl- 
ginosi  in  forma  di  Chorea  s.  Epilepsla  procursiva  (musaUation  irré- 
sistible  de  propulsion,  secondo  Roih),  osservati  (da  Kussmaul  in  un 
altro  pazienle  (p.  203). 
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Altrettanto  diciamo  délie  due  forme  diverse  e  non 
confondibili,  quali  sono  il  tremore  e  le  paresi  e  para- 
lisi  mercuriuli.  Il  Kussmaul  insinua  cbemolti  dei  citati 
autori  col  vocabolo  paralisi  intendevano  i  tremori.  Nol 
contendiamo.  Ma  e  i  molti  che  li  adoperano  ambidue 
attribuendo  a  ciascuno  il  suo  vero  significato  ? 

È  indubitato  che  la  forma  spéciale  di  tremore  sia  la 
più  fréquente  e  la  più  osservabile;  ma  non  è  men  certo 
ch'essa  possa  annestarsi  a  molt'altre:  che  la  paresi 
Mie  membra  solitamente  Taccompagni  :  che  talvolta,  nel 
mercurialismo  costituzionale  degli  operaj,  si  osservi 
rimanere  e  perfino  crescere  la  paresi  di  uno  o  più  mem- 
bri,  mentre  il  tremito  diminuisce  o  cessa:  che  infinc 
possa  darsi  paralisi  mercuriale  perfetta  senza  tremito, 
Kussmaul  ne  cita  un  caso  dalla  Clinica  d'Oppolzer,  e 
nol  possiamo  credere  un  caso  solitario. 

Passiamo  alla  tradizione  terapeutica. 

VI,  n  mercurio  che  Ramazzini  défini  va  il  più  grande 
nemico  che  i  nervi  (sani)  abbiano  a  combattere  (1),  puo 
essere  terapicamente  definito  uno  dei  migliori  amici  dei 
nervi  malati. 

Tommaso  Willis,  fin  dal  1672,  usava  felicemente  délie 
frizioni  mercuriali  nella  paralisi  (2):  Bertini  (1744)  af- 
fermava  convenire  il  mercurio  sopratutto  (praecipue) 
nelle  recenti  paralisi  quae  vulgo  apoplexiae  nppellantur. 
Frequentissimi  erano,  se  stiamo  aile  sue  parole,  simili 
casi  in  Toscana,  ed  è  bene  sapere  che  la  causa  veniva 
riferita  al  predominio  dei  venti  aquilonari  (causa  reu- 
matica):  ad  ogni  modo,  o  la  malattia  «  cominciasse 
«  da  lievi  principj,  corne  era  il  caso  più  ordinario,  da 
«  una  diminuzione  dei  senso  e  dei  moto,  la  quale  dalle 
«  mani  o  dalle  braccia  grade  grade  s*estendeva  a  tutto 
♦  il  corpo  e  finiva  in  apoplessia  létale  ;  oppure  st  prc- 

(I)  Op.  cit,  p.  11. 

(2)  6MBLIN,'p.  5i. 

3L 
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«  sentasse  in  forma  d'emiplegia,  ecc,  »  il  Bertini  ani- 
moniva  i  pratici,  che  nessun  vantaggio  traevano  dai 
trattanienti  classici  o  canonici,  ad  hydrargirum  esse  con^ 
fugiendum.  Ne  era  pratica  nuova  in  Italia.  Sebastiano 
Rotai  io,  veronese  (1375),  esatto  osservatore,  soggiunge 
ancora  il  Bertini,  degli  effetti  del  mercurio,  non  esitaya 
a  proclamarlo  :  Remedium  paralysi  curandae  et  apoplexicw 
prohibendae  a  natura  factum  {!). 

N.  Gisler  scrivea  del  calomelano:  in  maniacis  sa- 
nandis  et  paralyticis  summa  ejus  vis  est:  e  più  oltre  rac- 
comandava  i  mercuriali  a  coloro,  qui  paralysi  diuturna 
infestantur:  iterti  qui  convulsionibm  laboranmt,  ecc,  (2). 

I.  Vesti  e  I.  G.  Eckmann,  negli  stessi  casi,  il  calo- 
melano (3);  D.  C.  E.  Fischer  i  mercuriali  in  génère  (4); 
Lafontaine  (5),  Hufeland  (6),  Sundelin  (7),  il  sublimato 
corrosivo  ;  Wagner  (8),  Bochardt  (9),  encomiavano  il  mer- 
curio nelle  paralisi  in  générale  e  néïïapoplessia;  Trusen 
(1842)  i  bagni  di  sublimato  nella  paraplegia  (10). 

Gitiamo  a  disegno  autori,  opinioni,  e  fatti,  dai  quali 
o  non  è  dato  arguire  con  precisione  l'esistenza  di  al- 
cuna  causa  specifica,  od  è  concesso  di  escluderla.  Ma 
moltissimi  noi  potremo  citârne  i  quali  depongono  in 
favore  del  mercurio  quale  potente  rimedio  délie  para- 
lisi che  ripetono  l'origine  loro  da  cause  specifiche:  Tin- 
tossicazione  saturnina  e  la  diatesi  sifllitica. 

(1)  Bertini,  De  usu  MercurU  in  Medicina,  Dissertatio.  Aggiunta 
ai  Trattato  De  Morbis  Venereis  di  Astruc  (Venetils  1760)  T.  II,  p-  464 

(2)  Comm.  XVII,  75,  76,  77. 

(3)  Gmelin,  p.  Î23. 

(4)  Merat,  p.  403  (1796). 

(5)  Id.,  ibld.,  p.  357. 

(6)  Blblioth.  méd.,  XXXIH,  117,  (MeraT). 

(7)  Trink's  Hanih.,  p.  223. 

(8)  ^ull,  des  Scienc,  med,  de  Féruss,,  T.  XVII,  270.  (Giacomini,  p.  55). 

(9)  Uherdiepath.u.ther,d,Làhm,,  1826,  p.  270.  (Giacomini,  p,  55), 

(10)  Frank'*  J»fagf.,Bd.  U,  804.  Ma  seconde  Graves  (Op.  cit.,  V.  I, 
718)  nella  paraplegia  i  mercuriali  sono  decisamente  nocevoli:  in  tr& 
oasi  dove  li  usammo,  dic'egli,  essi  fecero  più  maie  che  bene. 
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11  piombo  che  ha  tanti  punti  di  contatto  col  mercurio 
perciô  che  spetta  la  sua  azione  pura  e  la  sua  azion 
curativa,  ne  ha  uno  evidentissimo  nei  tremiti,  contrat- 
t'jre  6  paralisi  che  suole  produrre  negli  operaj  che 
lo  maneggiano.  Ma  basterà  riflettere  ai  casi  di  paralisi 
e  contratture  saturnine,  da  Horn,  Wagner,  Bùrger, 
Hunter,  Clarke  (1)  domate  coiruso  del  calomelano,  e 
le  lodi  che  gli  tributano  I.  P.  .Frank,  Gebel  (2),  Me- 
rat,  ecc,  per  convincersi  deir  omiopaticità  di  que- 
st'uso  (3). 

M olto  più  tempo  ed  inchiostro  noi  dovremo  spend.ere 
intorno  aile  note  relazioni  del  Mercurio  colle  paralisi 
sifilitiche. 

Vn.  «  I  vecchi  autori  aveano  riconosciuto  ed  accertato 
diverse  alterazioni  cerebrali,  accompagnate  da  lesioni 
del  senso  e  del  moto  e  consécutive  alla  diatesi  sifili- 
tica,  (4)  »  Giovanni  De  Vigo,  Ulrico  di  Hutten,  Alessan- 
dro  Trajano,  Gerolamo  Laubius,  le  aveano,  per  quanto 
oscuramente,  accennate.  Fernelio  indicava  gli  accidenti 
cerebrali  délia  sifilide  che  si  porta  alla  testa.  Boerhaave 
e  il  suo  commentatore  Van  Swîeten,  le  freqnenti  lesioni 
espresse  dalla  vertigine  più  lieve  fino  altapoplessia  mor- 
taie,  SuUe  vertigini  e  le  paralisi  sifilitiche  teorizzava 
Astruc,  Lalouette,  Cirillo,  Houstet,  Lange,  narravano 
istorie  concludenti  di  tremiti,  di  paralisi,  da  causa  si- 
filitica  (5);  di  Emiplegie  e  di  accidenti  cerebrali  rmilti- 
formt,  Lallemand,  Baumes,  Ricord,  GuUerier,  Faurès, 
Vidal  de  Cassis,  Todd,  Reeve,  Lagneau,  Rayer,  Bri- 
(juet,  Zambaco,  Budd,  Cazenave,  Bedel,  Delpech  (6); 

(1)  Frank's  Mag.,  BJ.  II,  158,  159. 

(2)  Id.,  Ibid. 

(3)  Mercurium  in  morhis  a  plumho  progenitis  faustissimo  cum  suc- 
<'essu  adhibuit  H.  Clutterbuck.  Gmelin,  p.  68. 

(4)  Zambaco^  p.  182. 

(5)  J.  Ladreit  Db  Lacharriére,  Des  paralysies  syphilifiques,  1861, 

(6)  ZambacO;  p.  45,  46,  181.  —  Ladreit,  p.  43,  4i,  70. 
f 
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(li  paraplégie  '  sifilitiche ,  J.  Frank,  Landry,  Sandras, 
Vidal  de  Cassis,  J.  Ladreit,  Zambaco,  Kussmaul,  ecc. 
t  Allorchè,  studiando  l'anatomia  patologica  deUe  di- 
verse aflfezioni  del  sistema  nervoso,  si  cerca  di  stabi- 
lire  il  rapporte  esistènte  tra  i  sintomi  e  le  alterazioni 
materialî,  s'è  ^upiti  in  vedere  quanto  poco  i  feno- 
meni  morbosi  sieno  subordinati  aile  lesioni  patolo- 
giche.  Le  necroscopie  instituite  su  individu!  attenta- 
mente  studiati  vita  loro  durante,  ci  autorizzano  ad 
erigere  in  principio  un  fatto  délia  più  alta  importanza 
neiristoria  délie  aflfezioni  nervose  sifilitiche  :  questo 
fatto  consiste  nelVassenza  di  qualsiasi  lesione  mate- 
riale  in  individui  che  presentarono  in  vita  profonde 
alterazioni  dal  lato  délia  motilità  e  délia  sensibi- 
lità.  (1)  »  Cosl  Zambaco  :  e  certo  dagli  studj  più  re- 
centi  è  lecito  concludere  che  spesso  le  concrezioni  to- 
facee  délie  vertèbre,  le  periostiti,  le  esostosi  del  canal 
vertébrale,  i  tumori  gommosi,  le  lesioni  materiali,  iii 
una  parola,  messe  avanti  dai  medici  a  render  ragione 
di  quesf  ordino  di  aflfezioni  sifilitiche,  erano  piuttosto 
un  parto  délia  loro  facile  immaginazione.  Spesso,  ci  dice 
Zambaco,  le  paraplégie* sifilitiche  nulla  ofifrono  di  ca- 
ratteristico,  nulla  che  valga  a  farle  distinguera  dalle 
paraplégie  prodotte  da  altre  cause,  fuorchè  un  rapide 
miglioramento  e  spesso  la  guarigione  perfetta  grazie  gli 
specifici.  «  La  necroscopia  avendoci  dimostrato  incontra- 
«  stabilmente  che  la  paraplegia  sifilitica  al  suo  summum 

•  d*intensità  puô  esistere  senza  lesioni  apprezzabili,  noi 
«  ci  siamo  domandati  se  taie  non  ê  il  caso  piii  ordim- 

•  rio,  Chè  s'intende  ben  più  facilmente  che  le  membra 
«  possano  riprendere  le  loro  funzioni  quando  il  midollo 
«  non  fu  alterato  che  dinamicamente,  di  quello  che  dopq 
«  la  scomparsa  d'  una  alterazione  di  tessuti.  »  Tanto 
più  che  una  compressione  prolungata  si  trae  dietro  una 


(1)  Zambaco,  p.  51,  49» 
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alterazione  di  struttura  la  quale,  una  volta  prodotta, 
perinane  (1). 

Ascoltiamo  Ladreit.  «  In  un  certo  numéro  di  casi 
«  le  lesioni  sfuggono  aile  nostre  indagini,  oppure  sono 
«  cosi  insignificanti  da  essere  costretti  ad  ammettere 
«  una  influenza  diretta  délia  sifilide  sul  midoUo  spi- 
«  nale  (2)  ». 

E  Kussmaul.  *  Mentre  moltissimi,  in  passato,  opina- 
«  vano  non  potere  la  sifilide  indurre  verun  fenomeno 
«  del  sistema  nervoso ,  se  non  in  modo  indiretto,  in 
«  forza  délie  alterazioni  dei  tessuti  ambienti  (tumori 
«  gommosi,  esostosi,  carie,  ecc),  è  ora  fuor  di  dubbio 
«  ch'essa  puô  direttamente  assalirlo,  inducendo  in  esso 
•  alterazioni  anatomiche  rilevabili,  o,  similmente  ad  al- 
«  tri  agenti  virulenti  e  venefici,  per  esempio  il  mercurio, 
«  senza  lesioni  guari  dimostrabili,  ne  macroscopiche  ne 
«  microscopiche  (3)  », 

M.  Gibert  osservava  casi  d'accidenti  cerebrali  si- 
fditici  senza  lesioni  materiali:  «  e,  cosa  più  meravi- 
gliosa,  V'  hanno  esempi  incôntrastabili  di  vertigini, 
di  movimenti  apoplettiformi ,  d*  emiplegia  ecc,  che 
sembrano  prodursi  per  la  sola  influenza  délia  dia- 
tesi  sifilitica,  e  senza  lesioni  apparenti  délie  ossa  del 
cranio,  o  délie  membrane,  o  délia  sostanza  cérébrale.  » 
E  più  avanti:  «  La  diatesi  sifilitica  puô  produrre  al- 
terazioni funzionali  o  nervose,  e  alterazioni  organiche 
che  pei  loro  sintomi  si  rannodano  aile  nevrosi,..  e 
che  talvolta  sono  il  prodotto  di  lesioni  materiali,  ta- 
Taltra  si  svolgono  senza  lesione  valutabile  di  organi, 
e  sotto  r  influenza  deir  intossicazione  venerea  géné- 
rale (4).  »" 

(1)  Zambaco,  p.  336,  243. 

(2)  Op.  cit.,  p.  73. 

(3)  Kussmaul,  p.  368. 

(4)  Traité  pratique  des  maladies  de  la  peau  et  de  la  SyphiUSi  i^^' 
T.  II,  p.  436. 
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Mekhior  Robert  si  convinse  sperimentalmente  che 
la  diatesi  sifilitica  puô  dar  luogo  a  sintomi  nervosi 
ossenziali,  cioè  senza  V  esistmza  necessaria  kV  una  le- 
sione  anatomica  (1).  M.  Pollin  del  pari;  emiplegia,  coma, 
e  morte  in  pochi  giorni,  erano  la  conseguenza  di  mia 
infezione  sifilitica  che  datava  da  sei  mesi,  in  un  uomo 
(li  37  anni:  l'autopsia  più  accurata  nulla  scopriva(2). 

La  patologia  intanto  ha  aperto  una  rubrica  aile  pa- 
ralisi  sifilitiche  sine  materia  ,  che  T  anatomia  patologica 
s'è  indirettamente  incaricata  di  popolare;  esse  sono 
corne  Tanello  di  congiunzione  tra  le  multiformi  afife- 
zioni  nervose  che  in  parte  abbiamo  già  vedute,  e  le 
nevrosi,  quali  Tisteria,  la  corea,  Tepilessia,  la  mania,  ecc. 
d'origine  sifilitica.  «  Se  gli  altri  avvelenamenti  (mia- 
«  smatico ,  saturnine ,  ecc.)  che  oflfrono  un'  analogia 
«  évidente  coU*  infezione  sifilitica,  producono  afifezioni 
«  nervose  senza  alterazione  di  tessuti,  computabile  al- 
«  meno,  era  conforme  a  ragione  Tammettere  anche  a 
«  priori  che  la  labé  venerea  partecipi  con  essi  la  fa- 
«  coltà  di  pervertire  profondamente  le  funzioni  del  si- 
«  stema  nervoso  cérébro-spinale,  senza  che  alcuna  al- 
«i  terazione  anatomica  possa  rendercene  ragione  »  (3). 
Tillot,  Zambaco,  Gros  e  Lanceraux ,  Gjôr ,  Engelsted, 
Kussmaul,  ci  offrono  una  non  iscarsa  messe  di  fatti  di 
suprême  interesse,  ai  quali  rimandiamo  volontieri  il 
nostro  lettore  (4). 

VIII.  Ma  quest'  ordine  di  fatti  non  menoma,  ne  il 
potrebbe,  Timpprtanza  e,  diciamo  pure,  la  frequenza,  di 
quelli  <îhe  ripetono  l'origine  loro  da  materiali  altera- 
zioni,  troppo  note  perché  noi  abbiamo  a  *\r  più  che 
accennarle. 

(I)  Traité  des  malad'es  vénérienneSy  1861., 
(î)  Traité  de  pathologie  externe,  1861. 
(3)  Zamb\go,  p.  420. 
{%]  Kussmaul,  p.  363j  n.  3  e  4. 
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Vero  è  che  di  quai  ordine  si  sieno,  la  vecchia  to- 
rapia,  al  solito ,  non  ha  per  essi  che  un  sol  peso  e 
nna  sol  misura  di  mercurio  o  di  joduro  di  potassio. 
^^ono  alterazioni  dinamiche,  funzionaliî  II  mercurio 
provvede.  Le  sono  organicheî  II  mercurio  risana.  I 
commemorativi,  i  sintomi  sifilitici  non  raramente  con- 
comitanti,  valgono  a  rannodare  la  forma  apoplettica, 
emiplegica,  paraplegica,  alla  diatesi  (1),  non  certo  alla 
lesione  che  il  pratico  puô  supporre,  ma  la  sola  necro- 
scopîa  accertare.  La  forma,  il  complesso  dei  sintomi  lo 
fijuida,  e  puô  solo  guidarlo ,  ad  una  terapia  che  sarà 
tanto  più  razionale  quanto  più  conforme  al  nostro  prin- 
cipio. 

E  che  Tuso  dei  mercuriali  sia,  in  una  gran  parte  dei 
casi,  perfettamente  conforme  a  cotesto  principio,  è  ciô 
che  oramai  non  dovrebbe  aver  bisogno  di  prova,  per 
coloro  almeno  dei  quali  non  s' abbia  a  dire  tuttora , 
habent  octdos  et  non  vident, 

Noi  non  abbiamo  messo  in  rilievo  la  fréquente  as- 
senza  di  lesioni  raateriali  in  questo  génère  di  affezioni 
sifllitiche,  per  contrapporvi  una  ipotetica  immatérialité 
<li  affezioni  mercuriali.  L'anatomia  patologica  deiridrar- 
girismo  è  ancora  in  fasce;  tuttavia  essa  puô  dirci  fin 
d'ora  che  Tapoplessia  e  le  paralisi  mercuriali  ponno 
essere  sostenute  od  accompagnate  da  lesioni  varie,  ram- 
moUimento  cérébro-spinale,  indurimento  dei  midollo  o 
cervelletto  fino  ai  corpi  striati  dei   cervello ,  sclerosi 

(1)  «  Spesso  incontra  nf.*lle  paralisi  sifilitieho,  da  causa  encefalica, 
(ii  ve^er  mancare  affaUo  i  sintomi  prodromici  annunziati  di  so- 
lito neii'emorragia  cérébrale,  alcuni  giorni  o  alcune  ore  prima,  da 
un  rapttiSf  o  da  uno  sforzo  emorragico,  come  fu  detlo,  verso  l'encefaîo . 
La  sifilide  détermina  Terni plegia  ora  d'un  modo  lento  e  progressivo, 
ora  brusco  e  improvviso.  In  questo  caso  ii  malato  spesso  divenla. 
emiplegico  senza  perdila  délia  cosclenza,  senza  offrire  quel  cortcg- 
gio  di  fcnom?nI  proprii  delTattacco  apopicttico.  Nozione  assal  impor- 
tante pel  diagnoitjco  dilfercozfale.  •  Zamoaco,  p.  43QL 
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îilterazîoni  ossee  ecc.  (1) ,  e  ponno  ugualmente  hian 
carne. 

Una  divîsioiie  quindi  tra  affezimii  nervose  dirette  i 
itidirette,  vuol  essere  mantenuta  tanto  in  riguardo  delk 
sifilide  che  del  mercurio,  posta  la  quale  ognuno  vede 
quanto  fosse  gratuita  l'asserzione  di  coloro  che  al  mer- 
curio non  attribuivano  in  questo  génère  d'affezioni  si- 
lilitiche  che  una  azione  indiretta  (2). 

IX.  Astrjx  e  i  vecchi  sifilograô  appena  è  che  ac- 
cennino  ad  un  tremor  stfphiliticm;  Hahnemann,  se  nol 
îiegava  afFatto,  ne  mette  va  in  dubbio  Tesistenza  (3); 
ma  i  sifilografi  contemporanei  Tammettono  concorde- 
mente.  Kussmaul  (4),  Lagneau  (5),  Ladreit,  Zambaco  (6) 
che  ne  riferiscono  dei  casi ,  sono  del  numéro.  «  Ma 
«  come  distinguera  dal  tremore  mercuriale?  »  demanda 
Kussmaul,  in  vista  del  diagnostico  diflferenziale  délie 
due  affezioni. 

Per  regola  il  tremore  sifUitieo,  risponde  egli ,  non 
invade  che  un  membre  solo,  e  pochi  casi  egli  trova 
di  tremito  générale  molto   somigliante   al   mercuriale; 

(1)  DiETERicH,  ].  cit.  —  Kussmaul,  p.   279.  nota  Hbbmaxn  , 

GORBEZ,-eCC. 

(2)  Otto,  p.  es.  in  Mbrat,  1.  cit. 

(3)  Kussmaul  (p.  120),  non  sappiamo  eon  quai  fondamento,  assc- 
risce  che  Hahnemann  considerava  il  tremito  come  ;^enomeno  dilTe- 
renzialetra  Fidrargirosi  e  la  siûlide;  ordinarioin  quella,  mancante 
in  questa.  A  noi  non  venne  fatto  di  trovare  una  cosi  ricisa  asser- 
zione  ne'  suoi  scritti.  Leggiamo  solo  nel  suo  Trattato  deUa  malaUia 
Venerea  (versione  francese,  in  Études  de  médecine  honooeopathique» 
première  série  p.  199.)  che  tra  gli  effetti  consecutivi  *airuso  prolun- 
gatodel  mercurio  vogUonsi  contare  les  ulcères  rebelles,  le  tremble- 
MENT  DES  MEMBRES,  certoins  mouvemênts  fébriles;  et,  aujourd'hui 
encore,  ces  sumplomes  passent  quelqwfois  pour  vénériens, 

(4)  Pag.  366. 

(K)  Op.  oit  p.  40a. 
(6)  Pag  439. 
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in  uno,  ch^ei  cita,  estendevasi  a  tutti  gli  arti  e  alla 
mascella  inferiore,  eravi  vertigine,  e  il  tremito  andava 
fmo  ad  un  perfetto  accesso  epilettico,  con  delirio  con- 
secutivo;  il  paziente  inoltre  avea  una  irite  e  un  tu- 
more  osseo.  Il  mercurio  lo  guariva.  In  un  altro,  tremito 
délie  braccia  e  délie  gambe ,  parola  ilifficile,  memoria 
indebolita,  intelligenza  alterata,  confusa,  inoltre  stato 
cachettico  ed  esostosi  tibiale.  I  sintomi  nervosi  cedono 
aile  unzioni  mercuriali,  la  cachessia  al  kali  idrojodico. 
Forti  cefalalgie  aveano  preceduto  il  tremito. 

In  questi  casi  la  somiglianza  tra  il  processo  morboso 
sifllitico  e  il  mercuriale,  puô  imbarazzare  di  leggieri 
il  pratico,  cui  per  addivenire  ad  un  diagnostic©  non 
rimangono  altri  criterii,  corne  pur  nota  Kussmaul,  fuor- 
chè  l'anamnesi,  la  conconiitanza  d*altri  sintomi  sifilitici, 
e  Tefifetto  del  trattamento  (1). 

«  Il  tremito  dei  sifilitici  è  talvolta  il  precursore  o 
t  il  compagno  dell*  epilessia,  tal'altra  délia  paralisi,  e 
•  sembra  appartenere  in  proprio  alla  sifilide  invete* 
«  rata  (2).  »  Ma  la  molto  minor  frequenza  del  tremito 
sifilitico ,  a  paragone  del  mercuriale ,  non  pregiudica 
certamente  le  loro  strette  relazioni  di  similitudine  an- 
che in  questi  casi. 

Una  distinzione,  che  è  forse  la  più  importante  per 
il  diagnostico  délie  due  aflfezioni,  riguarda  la  sede  e  il 
decorso  délie  paralisi  sifilitiche  e  mercuriali. 

La  paralisi  dei  nervi  motori  dell*  occhio,  dell'  abdu- 
cente  e  del  faciale,  è  una  délie  più  comuni  espressioni 
délia  diatesi  sifilitica,  per  consenso  dei  più  competenti 
spécialiste  Generalmente  si  mostra  nei  periodi  avan-» 
zati  délia  milattia  ;  Ricord  la  dice  fréquente  nel  ter- 
ziario;  Zambaco  l'osservava  perô  anche  poco  tempo 
dopo  l'infezione  (3);  tutti,  in  presenza  dello  strabismo 

(1)  KU9SMAUL,  p.  367. 

(2)  Id.  ibid. 

(3)  Pag.  154, 155. 
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che  ne  succède,  convengono  nel  sospetto,  e  quasi  relia 
certezza,  delFesistenza  délia  causa  specifica.  Questo  ac- 
cidente puô  mostrarsi  isolato,  localizzato ,  e  noi  qui 
non  parliamo  délie  moite  e  varie  complicazioni  che 
non  di  rado  han  luogo,  perché  di  queste  toccheremo 
forse  in  altro  moments 

Il  mercurialismo,  invece,  poco  puô  contraporre  a  que- 
sto génère  di  paralisi.  Ph.  Anton  Bayer  (1)  vedeva  il 
treinito  mercuriale  propagarsi  aile  pâlpebre,  ed  Engel- 
sted  (2)  la  paralisi  sifilitica  prediligere  la  palpebra  su- 
periore.  Non  è  una  equazione  che  basti.  Valentine(3) 
nota  va  la  contrazione  del  muscolo  sopraciliare  {corruga- 
tore  del  sopraciglio)  e  lo  strabismo,  al  terzo  di  di  un 
uvvelenamento  per  sublimato  corrosivo.  Carlo  Bell  (4) 
descrive  una  paralisi  del  nervo  faciale  prodotta"  da 
abuso  di  mercuriali;  ma  paralisi  indiretta,  effetto  di 
stomatite  mercuriale ,  di  gonôezza  délie  ghiandole  lin- 
fatiche  ail*  angolo  délia  mascella ,  e  quindi  di  azione 
meccanica  sul  nervo.  Il  Kussmaul  concedendo  che  la 
paresis  tremens  mercurialis,  possa  compromettere  anche  i 
muscoli  del  bulbo  dell*occhio,  sostiene  essere  la  com- 
pléta paralisi  uno  dei  più  rari  accidenti  del  mercuria- 
lismo. 

Noi  invitiamo  il  nostro  lettore  a  percorrere,  non  fos- 
s'altro,  quel  manipolo  di  storie  di  paralisi  sifilitiche 
dei  nervi  motori  dell'occhio  e  del  faciale,  che  J.  La- 
dreit  (5).  e  Zàmbaco  (6)  raccolsero  nelle  loro  memorie. 
Qual'è  il  rimedio  che  mostra  aver  fatto  miglior  prova 
in  queste  affezioni,  e  nel  quale  i  siûlografi  del  nostro 
tempo  ripongono  maggior  fiducia?  Il  mercurio?No.  Il 

(1)  Kussmaul^  p.  93. 

(2)  Id.  p.  364. 

(3)  RoTH.  Mat.  Med,  pure, 
(i)  Kussmaul,  p.  284. 

(o)  Pag.  86  e  seg. 
(6)  Pag.  15l-!8i. 
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joduro  di  potassio  non  solo  gli  mette  il  piede  innanzi, 
ma  quasi  non  vi  si  parla  che  di  esso,  délia  nécessita 
di  sostituirlo  o  di  alternarlo  al  primo  (ancorchè  proto- 
joduro  di  mercurio),  délia  non  rara  insufficienza  di  que- 
sto,  e  somiglianti.  Se  questa  sia  o  non  sia  una  prova 
indiretta  délia  poca  omiopaticità  del  mercurio  in  simili 
casi,  le  lasceremo  giudicare  al  nostro  lettore;  Noi  non 
entriamo  ora  a  discutere  quanta  parte  s'abbia  lamoda 
in  queste  predilezioni  terapeutiche.  Che  U  joduro  di 
potassio  sia,  in  tali  forme,  superiore,  cioè  dire  più  omio- 
patico  del  mercurio,  vogliamo  crederlo;  per6  ch'egli  ne 
sia  la  panacea,  che  la  terapia  non  possa  alP  uopo  far 
assegnamento  su  altre  armi,  è  ciô  che  la  nostra  scuola 
nega  decisamente. 

X.  Il  KiBsmaul  erumerando  tra  le  malattie  sifiliti- 
che  del  sistema  nervoso  la  paralisi  délia  vescica,  si  del 
musculo  detrmor  che  del  suo  sfintere,  corne  dello  sfin- 
tere  dell'ano ,  e  la  paralisi  del  detrusor  vescicae  anche 
non  accompagnata  da  quella  délie  estremità ,  osserva 
come  la  letteratura  del  mercurialismo  non  ci  porga 
storie  di  paralisi  del  detrusor  vescicae,  nessun  caso  di 
puro  mercurialismo  che  nécessitasse  Tuso  del  catetere, 
osservandosi  la  perdita  involontaria  délie  orine  e  délie 
feci  soltanto  nello  stadio  terminale  deiridrargirosi. 

Noi  crediamo  che  le  asserzioni  di  Kussmaul  non 
siano,  su  questo  punto,  molto  conformi  al  vero.  Il  no- 
stro lettore  non  ha  forse  dimenticato  le  osservazioni 
di  paralisi  vescicale,  di  iscuria,  addietro  citate  in  par- 
lando  deirazione  dei  mercuriali  suir  apparato  genito 
orinario.  Ci  contentiamo  di  additargli  ancora  uno  dei 
casi  di  mercurialismo  acuto  riferiti  da  Colson  (1),  in 
prova  délia  ritenzione  d'  orina  che  necessitava  V  uso 
appunto  del  catetere.  Parendo  a  Kussmaul  un  fatto  di 
molta  importanza,  cotesto,  almeno  pel  diagnostico  dif- 

(l)  Fraxk's  Magas,  BJ.  UI.  s.  264. 
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ferenziale  délie  due  affezioni,  non  gli  parranno  meno 
important!  i  fatti  che  lo  contradicono  (1). 

I  caratteri  délie  paralisi  siôlitiche  che  il  Kussmaul 
cerca  di  chiarire  in  confronte  délie  mercuriali,  non 
sono  neppur  esse  di  una  esattezza  irreprensibile.  E 
prima  di  tutto,  noi  abbiamo  già  udito  Zambaco,  conie 
Ladreit,  lamentare  V  impossibilità  non  infrequente  di 
distinguere  le  paralisi  sifilitiche  dalle  non  sifilitiche; 
poi  il  Kussmaul  qui  ricorda  Tapoplessia  mercuriale,  ma 
tace  la  sifilitica,  lasciando  ancora  travedere  ch'  egli  è 
più  disposto  a  credere  in  una  apoplessia  per  influenza 
del  freddo,  in  corso  di  frizioni  mercuriali,  chè  non  del 
mercurio  propriamente  dette  ;  ad  ogni  modo,  ammessa, 
come  si  deve,  un' apoplessia  dipendente  da  una  causa 
come  dall'altra,  i  loro  eflfetti  non  differiranno  guari.  Le 
paralisi  mercuriali  sono  generalmente  di  corso  lento,  in 
forma  di  paresis  tremens,  le  sifilitiche  di  emiplegie  e 
paraplégie,  raramente  accompagnate  da  tremito  ;  le  mer- 
curiali invadono  ora  un  gruppo  di  musculi,  ora  Taltro, 
'e  sogliono  estendersi  rapidamente  e  crescere  sotto  Tin- 
fluenza  di  qualche  viva  emozione;  le  sifilitiche  inva- 
dono i  nervi  e  le  loro  ramificazioni ,  ora  in  modo  re- 
pentiuo  e  come  vere  paralisi,  ora  lento  e  come  paresi  (2). 
Ma  anche  a  volerla  accettare  come  regola,  noi  abbiamo 
veduto  troppe  eccezioni,  e  ne  vedremo  troppe  altre,  per- 
ché essa  possa  invalidare  la  nostra  tesi. 

La  contrattilità  elettrica  osservasi  abolita  nei  casi  di 
paralisi  sifilitica  dipendente  da  compressione  dei  nervi 
periferici,  infiamm?zione  o  degenerazione  di  essi;  si 
niantiene  invece  nelle  paralisi  mercuriali.  Anche  quando 
le  sieno  indirette  ?  Anche  nel  caso,  poc'  anzi  citato  da 
Carlo  Bell,  di  paralisi   faciale?  Kussmaul  non  sa  ri- 

(1)  Kussmaul,  p.  365. 

(%)  Ma  non  va  dimenticata  la  paralisi  sifilitica  musculare^  la  quale 
si  osservà  d'ordinarlo  molti  mesi,  ed  anche  molti  anni,  dopo  Tlnfe- 
zlone  costituzjonale.  V.  Zambaço,  op.  cit, 
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sponderci.  E  gli  sperimenti  comparativi  scarseggiano 
troppo  per  poter  formulare  una  proposizione  su  que- 
sto  argomento. 

XL  Se  abbiamo  det'to,  poche  pagine  addietro,  che  Tana* 
tomia  patologica  del  mercurialismo  è  ancora  in  fasce, 
nessuno  potrà  dire  che  dai  fenomeni  morbosi  di  lésa 
funzione,  e  dalle  note  alterazioni  generali  indotte  dal 
merciirio,  non  sia  lecito  argomentare  speciali  perturba- 
zioni,  anche  organiche,  dell'apparato  cérébro-spinale.  Cosi 
è  che  il  delirio,  e  i  gravi  accidenti  cerebrali  che  si  vi- 
dero  conseguire  all'abuso  del  mercurio,  pôtranno  coïn- 
cidera con  processi  congestivi,  infiammatorii  dello  stesso 
apparato  (1).  Graves  citandone  un  caso,  cosi  si  espri- 
me:  •  questo  delirio  era  il  risultato  dell*  azione  del 
«  mercurio  suirencefalo.  Altre  volte  gli  è  col  coma  che 
«  si  rivela  questa  influenza  funesta.  E  invero,  sarebbe 
«  impossibile  enumerare  tutti  gli  accidenti  ai  quali 
«  puô  dar  luogo  il  mercurio,  quando  amministrato  in- 
«  consideratamente,  o  quando  il  malato  in  trattamento' 
*  s'espone  a  qualche  influenza  perturbatrice  (2).  » 

Epperô  Falk  raccomandava  nel  Delirio  V  empiastro 
mercuriale,  e  Tuso  interno  dei  preparati  idrargirici  (3)  : 
nelle  aifezioni  cerebrali  in  génère,  era  il  mercurio  con- 
siderato  corne  speciflco  da  una  legione  di  pratici:  nella 
phrenitide  et  paraphrenitide  cum  contagio  da  F.  Saal- 
mann  (4),  neir^nf?^/a/^Y^  da  Percival,  Hamilton,  Marcus, 
Vogel,  Loefler,  Delpech  (5),  nelVencef alite  puerpérale  da 
Goeden,  Siebold  (6),  nella  rachialgite  acuta  da  Lind  (7), 

(1)  M.  L.  Van-Dekeere  :  Des  phlegmasies  camées  par  l'emploi  du 
mercure,  in  Journ.  gêner,  de  Méd.  CVI.  36.  (Merat  379.) 

(2)  Op.  cit.  vol.  h  pag.  638. 

(3)  Gmeltn^  p.  104. 

(i)  Comm.  XXXII,  pag.  286  (anno  1788.). 

(5)  Merat,  p.  397  —  Giacomini,  60,  61, 

(6)  Trink'«  Handb.^  Ipag.  217, 

(7)  GrACOMiNr,  pag.  61. 
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neir  infiammazione  spinale  da  J.  Frank  (1),  nella  corea 
rachitica  per  irritazione  spinale  da  Stiebel  (2),  nelle  feb- 
bri  cerebrali  dei  bambini  da  Spiritus  (3),  neir  m/îamwa- 
zione  cérébrale  e  spinale  con  nisus  a  morbose  veqetazioni 
da  Sachs  (4);  nella  iw^mgeï^,  neir araewe^^,  da  Barré,  da 
Major  (5);  prodigato  air  intento  di  jugularle,  di  farle 
abortire,  mediante  rapide  saturazioni  coll*unguento  mer- 
curiale, da  Wicz ,  da  Mazade  (6) ,  o  di  promovere  il 
riassorbimento  del  liquido  eflfuso,  da  Dobson,  Percival, 
Odier,  Moseley,  Mier,  Perkins,  Waren,  (7)  ecc. 

Che  poi  per  idrocefalo  acuto  s'  abbia  ad  intendere 
l'infiammazione  acuta  e  simultanea  délie  meningi  e  del 
cervelle  (8),  è  molto  dabbio  che  lo  sapessero,  e  sa- 
pendolo,  che  fossero  proprio  di  tal  natura  gli  infiniti 
casi  battezzati  per  idrocefali,  per  idropi  cerebrali ,  da 
quel  lungo  ordine  di  pratici  (9)  che  nel  mercurio  vi- 
(lero  sempre  il  promotore  del  riassorbimento  del  liquido, 
senza  riflettere  ch'egli  è,  o  puô  esserlo,  perché  innanzi 
tutto  promotore  délie  effusioni.  Ad  ogni  modo,  e  mal- 


(I)  Trink*s  Handb.,  pag.  271. 
(i)  Trink*s  Handb ,  pag.  170. 

(3)  GiACOMiNi,  pag.  56. 

(4)  Trink*s  Handb.  p.  171. 

(5)  Mbbat,  p.  397.  Supplem,  481. 

(6)  Id.  ibid. 

(•  )  GlAGOMINI,  p.  61. 

(8)  Trousseau  e  Pidoux,  p.  184. 

(9)  Dolto,  Quin,  Percival,  Dobson,  llaygarih,  Hunier,  Ferriar,  Leib, 
Mackie,  Hooper,  Lettsom^  Goelis,  Fonuey,  Mathey,  Waren,  Horit» 
Campbell,  Henke,  Dawis,  Wolff,  Plies,  Arcly,  Heinecken,  Ockerse, 
Merat»  Liégard,  Beid  Glanny,  Trousseau,  Weisse  (1850)  ecc.  non  ostante 
il  poco  od  il  nessun  effetto  cbe  dai  mercuriali  ripetevano  Wilmer, 
Currie,  Perkins,  Hildebrandt,  il  citato  Trousseau,  «icc.  Yedi  :  Gme- 
LiN,  p.  62, 95,  215,  216.  Gomm.  XXXII,  p.  596.  Trink*^  Handb,,  p.  217 
Trousseau  e  Pmoux,  p.  192.  Merat,  397.  Fhank's  Mag.  IV,  p.  608 
e  seg. 


AZIONE   SUL  SKTEMA  NERVOSO.  491 

^rado  la  non  rara  impotenza  anche  dei  mercuriali  (1), 
la  loro  fama  in  queste  forme  patologiche  trova  un  eco 
anche  nelle  cliniche  contemporanee. 

(i;  Hughes  Bexnett,  ai  di  noslri,  ascriveanzi  in  parle  l'estrema 
raortalità  dell'  idro:;efalo  acuto  all'uso  od  ail'  abuso  dol  calomelano 
*'  délie  sottrazioni  sanguigne.  Médical  arcular,  Djc.  3.  1863. 


CAPITOLO  NONO. 


ÀZIONE  DEI  MERCURIALI  SUL  SISTEHÀ  NERYOSO. 

(gontinuaziône). 

I.  J.  Frank  (1)  riepilogando  due  storie  di  amaurosi 
trattata  e  guarita  col  sublimato  corrosivo  da  Lafon- 
taine  e  da  Harke,  non  lascia  di  avvertire  corne  V  use 
prolungato  del  rimedio  distruggesse  in  un  caso  i  buoni 
effetti  procurât!  dalle  prime  e  più  moderate  dosi  di  esso: 
fatto  osservato  ripetutamente  da  Lafontaine.  «  E  que- 
«  sto  prova,  seguita  in  Nota  il  Frank,  che  il  mercurio 
«  (e  qui  il  sublimato)  puô  produrre  fenomeni  amaurotici 
«  (o  d'ambliopia)  :  ciô  che,  del  resto,  è  notorio.  » 

E  invero  l' amaurosi  mercuriale ,  délia  quale  par- 
larono  Willis,  Olaus  Borrichius,  Fernelio,  Fabrizio  (2), 
Haffner,  Warbeck  du  Château,  Dieterich  (3),  Etzdorff  (4), 
Hacker  (5),  Kopp  (6),  è  un  fatto  che  non  ammette  duh- 
bio  più  dell'altro  cheglimettiam  vicino:  vogliamo  dire 
il  fatto  di  una  terapia  mercuriale  dell*  amaurosi. 

(1)  Magaz,  Bd.  II,  p.  802,  sai. 
(3)  OVERBEGK,  Op.  ciU  p.  338. 

(3)  Trink'«  Handb.j  p.  162-63.  Fléury  rygiéne^  V.  I,  p.  275. 

(4)  Frank's  Mag.y  Bd.  III,  p.  8i8.  Âmbliopia  proàoXXai  da  bagni  di 
suhlimato  (1840). 

(^  Frank'«  Mag.,  I,  p.  S6i  565. 
(6)  Id.  H,  p.  445. 
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Heister,  Bartolino,  Alex.  Traj.  Petronius,  J.  Rhodio, 
R.  Boyle,  Westphal  (1),  Gooch,  Locher  (2),  De  Haen, 
Ware  (3),  Dornblûth,  Langenbeck  (4),  Mead,  Pitcarn, 
Platner  (5),  Fischer,  Horn  (6),  Canstatt  (7),  recano  fatti 
non  pochi  ne  inconcludenti  di  amaurosi,  di  cui  varii 
préparât!  mercuriali,  ma  specialmente  il  sublimato  cor- 
rosivo  e  il  calonielano  valsero  a  far  giustizia. 

E  non  abbiamo  ancor  detto  delPamaurosi  e  dell'am* 
bliopia  sifilitica,  affezione  non  ignota  in  passâto,  ma 
non  rigorosamente  studiata  che  da  pochi  anni,  sopra- 
tutto  grazie  ai  sussidii  deli' ottaUnoscopio.  Schmucker, 
Gonsbruck  (8),  Dupuytren,  Lallemand,  Nelaton,  gli  au^ 
tori  del  Compendium  de  Chirurgie,  ecc.  (9)  narra vano 
casi  di  amaurosi sifilitiche,  superate  dai  mercuriali;  ma 
in  quai  modo  la  diatesi  agisse  suU'  apparato  nervoso  del 
senso  délia  vista,  quali  ne  fossero  le  cause  o  le  lesioni, 
quando  Tamaurosi  si  dovesse  credere  indipendente  da 
lesioni,  o  nervosa,  ecco  ciô  che  poteva  offrire  ed  oflfe- 
riva  largo  pascolo  aile  congetture,  aile  ipotesi,  ai  dubbiî. 
Ora,  dopo  gli  studii  di  Graefe,  di  Cusco,  di  Desmar- 
res, di'  FoUin,  di  Gosselin,  di  Jacobson ,  di  Zambaco , 
è  note  come  Tinfiammazione  délia  retina  e  délia  co- 
roide,  lo  spandimento  (plastico)  al  disotto  délia  retina, 
0  al  disopra  di  questa  membrana,  o  nell'  interno  del 
corpo  vitreo,  siano  cause  e  lesioni  molto  frequenti  e 
facilmente  apprezzabili  negli  amaurotici  sifilitici.  Diciamo 
frequenti,  ma  non  sole,  perché  V  esclusione  dell'  amau- 
rosi  nervosa   non  è  neppure  patronata  dai  più  delibe- 

(i;  Gmelin,  p,  68,  p.  223.  {calom).  Merat,  p.  404. 

(2)  Comm.  Suppl.  2.  D.  p.  579.  {corros.) 

(3)  Gmelin,  p.  309  (corros.) 

(4)  Trink's  Handh.y  p.  223. 

(5)  Comm.  I,  p.  563.  (caUrn.) 

(6)  GlACOMINI,  Op.  c,  p.  55. 

(7)  Frank'5  Mag.f  Bd.  IV,  p.  223.  (corros.) 

(8)  Gmelin,  p.  56,  117.  308. 

(9)  Zambaco,  p.  354. 
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rati  organicisti,  quai  sarebbe  Zambaco,  che  pure  in 
tutti  gli  amaurotici  da  lui  trattati  osservava  una  le- 
sione  délia  retina  o  délia  coroide.  «  E  se  rintossi- 
«  cazione  saturnina,  soggiunge  egli,  la  quale  ha  una* 
«  cosi  grande  analogia  coirintossicazione  sifilitica,  è  ca- 
«  pace  di  produrre  paralisi  senza  alterazioni,  perché 
«  quest'ultima  non  ne  sarà  essa  pure  capace?  (1)  »  D'altra 
parte,  nessuno  puô  ricusarsi  ad  ammettere  corne  causa 
delP  amaurosi ,  anche  sifilitica ,  le  lesioni  dello  stesso 
nervo  ottico  o  délia  parte  dell'encefalo  che  presiede  alla 
visione  ;  e  Tatrofia  come  la  paralisi  sifilitica  del  nervo 
ottico  è  indicata  da  una  autorità  del  peso  di  Graefe  (2). 
Ma  sfortunatamente  gli  studii  sulP  amaurosi  mercu- 
riale non  camminarono  paralelli  a  quelli  dell' amaurosi 
trattabile  e  felicemente  trattata  da  essi;  le  stesse  con- 
getture,  gli  stessi  dubbii,  che  prima  dividevano  i  pa- 
tologi,  seguitano  a  dividere  i  farmacologi  :  e  benchè  di 
di  una  retinite  mercuriale  faccia  menzione  Dieterich  (3), 
e  di  alterazioni  organiche  delNcchio,  consécutive  ad  un 
avvelenamento  per  ingestione  di  nierc.  praecip,  aW. 
parli  Just  Kerner  (4),  il  difetto  di  particolari  c'impedi- 
sce  di  trarne  sodé  conclusioni;  ma  il  nome  generico 
di  amaurosi  mercuriale  non  c'  impedisce  di  supporre 
una  differenza  di  cause,  corrispondente  a  quanto  s'os- 
serva  sotto  il  nome  di  amaurosi  specifica  e  non  spe- 
cifica.  Desideriamo,  ad  ogni  modo,  alla  scienza  dei  ri- 
medii  l'êra  che  l' ottalmoscopio  inaugurô  nella  scienza 
délie  malattie  deglî  occhi. 

II.  Il  lettore  permetterà  se,  trattando  di  queste  ma- 
lattie, noi  passiamo  ad  occuparci  per  un  momento  di 
altre  affezioni  che  la  sede,  V  ordine  anatomico,  se  non 
altro,  ci  consigliano  di  toccare  in  questo  luogo. 

(1)  Id.  p.  356. 

(2)  KUSSMAUL,  p.  353. 

(3)  Trink's  randb,,  p.  162,  i63. 

(4)  Frank's  Magaz.  Bd.  IH,  p.  262. 
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E  premeltiamo  che  i  mercuriali,  usati  non  raramente 
con  successo  in  quasi  tutte  le  malattie  degli  occhi  (1), 
non  potrebbero  a  rigore,  analiticamente,  sostenere  un 
complète  paragone  patogenetico  :  e  questo  s'intende. 

Ad  eccezione  délia  congiuutmte  mercuriale  (Ammon, 
Orfila,  Kussmaul)  (2),  àQWoftalmia  catarrale  (Knorre)  (3), 
àQQiexoftaimia  o  exorhitismo  (Ramazzini),  il  mercurio 
non  potrebbe  per  ora  opporre  che  osservazioni  mon  che 
0  variamente  interpretabili,  ai  molti  fatti  di  opadtà  délia 
lente  cristallina  (Van  Swieten,  Locher  (4),  Gisler,  Row- 
ley  (5),  De  Haen,  (6)  Vogler,  (7)  Harke  (8))  (9),  di  of- 
talmia  ncrofolosa,  fotofobia,  panno,  ulcère^  letœomi,  mac- 
rhie  délia  coruea,  ecc.  (Platner,  Rowley,  Baldinger  (10) 
Dawosky,  Fricke,  Mûnchmeyer,  Russegger)  (11),  di  of- 
ffUmia    reumatica   (StoU  (12),  Fricke,  Major,  Neuber, 

(I)  Entravano  in  quasi  tutte  le  pomate  ed  i  collirj  (di  Régent,  di 
D  sault,  di  Richter^  di  Saint-Yves,  di  Joerdens,di  Rusi,  ecc.)  Merat, 
p.  341-42. 

(â)  Kussmaul,  p.  353.  Trink^s  Handb, ,  p.  162-63* 
(3)  Trink'«  /  andb.,  Id.  ib. 
(î)  Comm.  XII.  32.  443. 

(5)  Gmelin,  p.  223. 

(6)  Id.  ibid.,  p.  308. 

(7)  Id.  ibid.,  p.  309. 

(8)  Merat,  357. 

(9)  Forma  non  di  raro  supposia  dagli  antfchi  di  natura  venerea 
e  felicemente  curata  dai  mercuriali,  ch'essi  raccomandavano  (Fon- 
seca,  Schenk)  nei  casi  disperati  di  cataratta  (octUorum  suffusio),  pri- 
ma di  passare  ai  mezzi  chirurgie!.  A.  I.  Petronio  {De  Morb.  GcUK 
Lib.  V.  C.  1.)  narrava  di  un  paziente,  il  quaîe  prima  di  diventar  sifi- 
litico  era  cieco  dell*uno  in  causa  di  cataratta:  le  unzioni  mercuriali 
lo  liberavano  ad  un  tempo  délie  due  affezioni,.  Zacuto  Lusitano  le 
vedeva  guarire  un'oftalmia  disperata  (cataratta  ?)  di  supposta  indole 
venerea,  ribelle  ad  un  anno  di  trattamenlo.  VeJi  Laz.  Riverii,  Opéra 
p.  209,  215. 

(10)  Gmelin,  p.  130,  149, 165. 

(II)  Frank's  Magaz.  Bd.  111.  578.  839-43.  BJ.  IV.  22C.21, 
(12)  Comm.  XXXII.  lOi. 
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Dlasius,  Schindier)  (1),  di  oftalmia  neonatorum  (Siebokl, 
Lauer)  (2),  di  oftalma  granulosa  (Lepelletier)  (3) ,  dai 
meriruriali  indubbiamente  o  sedata  o  tolta  ;  ma,  cM  per 
poco  rifletta,  la  loro  capacità  di  ingenerare  nel  sano 
iina  diatesi  molto  simile  alla  scrofolosa  ed  alla  reunia- 
tica,  non  potrebbe  essere  ne  una  guarentigia  ne  una 
ragione  dei  loro  baoni  eflfetti  nelle  oftalmie  reumatiche, 
scrofolose,  se  non  per  coloro  che  hanno  in  pronto  un 
nuovo  principio  per  ogni  nuovo  fatto. 


III.  E  noi  domanderemo  a  costoro  quai  possa  essere  il 
principio  razionale  délia  terapia  dell'iritide  affidata  al 
mercurio  :  il  rimedio  eroico  generalmente  preferito , 
massime  nell*  irite  siûlitica.  Noi  lo  domandiamo,  certi 
ch*essi  non  ignorano  Tesistenza  d'una  irite  mercuriale, 
attestata  da  Roberston,  Dieterich,  Travers,  Merldin,  Jit- 
ger,  Basedow,  Bixon,  Hermann,  Lorinser  (4). 

Nel  Magazzino  del  Frank  (5)  leggîamo  il  caso,  descritto 
da  Merklin,  dî  un  individuo  aflfetto  da  rhetimatismus  fada- 
Us,  il  quale  dopo  un  uso  prolungato  di  calomelano  ed 
opio,  finoa  ptialismo,  è  assalito  da  dolore  al  sopraciglio 
destro  (prima  illeso  da  ogni  reumatismo),  fierissimo  spe- 
cialmente  nella  notte.  Si  succedono  i  sintomi  seguenti . 
congiuntiva  arrossata,  cornea  offuscata,  pt^pilla  stirata 
Huperiormente  e  aWinterno:  dopo  aleuni  giomi  comparsa 
di  condilomi  al  margine  pupillare  delFiride,  Il  paziente 
non  fu  mai  aflfetto  da  sifiÙde. 


(1)  TRiNK'a  Handb.,  217.  223. 

(2)  Id.  ibid.,  p.  217.  Merat.  Supplem.  483. 

(3)  Frank's  Magaz.  6d.  IV.  596.  608. 

(4)  Trink*«  Uandb.j  p.  J62-63.  —  Nachtkeile  der  Mercurialeur. 
Wien,  Med.    Wochenuckr, ,    1859,  N.  3i.  Id.  ibid.,  N.  24,  1859.  — 
Graves  Clinique,  t  II,  p.  599.  Cn  caso  d'irltc  raccolto  da  Struxtz, 
effetto  probabile  dei  mercurlali. 

(5)  Bd.  II,  p.  795. 
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Ascoltiamo  M.  Travers.  «  Durante  le  generose  ammini- 
«  strazioni  di  calomelano,  richieste  nelle  inôammazioni 
«  strumose  (irite),  io  ho  ripetutamente  veduto  V  iride 
«  infiammarsi,  e  mentre  il  mercurio  emendava  di  giorno 
«  in  giorno  T  irite  dalV  un  occhio,   estendersi   comime- 

*  mente  V  infiammazione  all'altro,  corne  se  l'azione  del 
«  mercurio  producesse  eflfetti  diametralmente  opposti  suh 
«  Tocchio  sano  e  suirinfiammato  (1).  »  Tanto  è  il  po- 
tere  délie  generose  amministrazioni  di  Calomelano! 
Struntz  (2),  Dixon  ed  altri  medici  inglesi,  osservarono 
più  volte  questi  fenomi  mercuriali.  «  L'occhio,  dapprima 
«  sano,  scrive  Dixon,  puô  sotto  Tinfluenza  dei  mercu- 

*  riali,  ammalare.  È  ciô  ch'io  vidi  frequentemente  nelle 
«  affezioni  sifilitiche;   tra  gli    altri,   ricorderô  un  caso 

*  occorso  nelle  sale  di  M.  Lawrence  a  San  Bartolo- 
«  meo,  mentre  io  era  ivi  preparatore.  La  donna  fu 
«  mercurializzata  fino  a  salivazione,  pôr  sifilide,  e  Ti- 
«  rite  non  tardô  a  comparire;  si  tentarono  il  sanguisu- 
«  gio  e  le  \entose,md.m\xiilmenie,V  occhio  fuperduto,  » 
Il  Revisore  del  Monthly  Homoeopathic  Review  (3),  che 
si  place  di  citare  queste  ed  altre  testimonianze  in  prova 
dei  beneficii  délie  légitime  dosi  dei  nostri  avversarii, 
va  fino  ad  esprimere  il  dubbio  e  quasi  la  certezza  che 
i'irite  sifilitica  non  esista,  ma  solo  la  mercuriale.  Troppi 
fatti,  e  alcuni  anche  di  nostra  osservazione,  non  ci  per- 
mettono  di  consentire  nemmeno  nel  dubbio  ;  V  irite  è 
una  délie  più  certe  manifestazioni  secondarie  délia  si- 
filide: ma  d'altra  parte,  non  sarà  più  permesso  ad  al- 
cuno  di  considerare  con  Stellwag  v.  Carion,  quale  dubbio 
slntoma  mercuriale,  1'  irite  (4). 

(f)  SuFgical  Essaya. 

(2)  Graves,  Op.  cit.  t.  II,  p.  599. 

(3)  N.  6.  vol.  VI  (1862)  pp.  348-49-50. 

(4)  Opthalmologie,  Erlângen  1855,  II,  s.  242,  478.  •  Il  mercu- 
rio ntir  irite  fu  giudicato  inutile  e  probabilmetc  dannoso^  da  Ilugh 
Carraichael,  H.  Williams  di  Boston  (il  quale  trattâva  senza  mer- 
curio 64  casi  d' irite ,  parte  sifilitiche  e  parte  no),  da  Hughes 
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IV»  Due  fenomeni  opposti,  la  cofosi  e  V  iperestesia 
deU*udito,  vengono  attribuiti  all'azione  del  mercurio  dai 
vecchi  autori  (Fernelio,  Timeo  a  Guldenklee,  Fourcroy, 
Warbeck  du  Château,  Munnecke)  (1).  Kussmaul  (2)  nota 
11  buccinamento  e  la  sordità,  quale  conseguenza  del 
mercurialismo  e  più  precisamente  dello  stato  catarrale 
ch'egM  puo  intrattenere  e  diflfondere  daDa  faringe  alla 
tromba  d*Eustachio.  Il  buccinamento  è  spesso  niente 
più  che  un  sintoma  délia  clorosi  mercuriale,  îl  quale 
trova  il  suo  corrispondente  nel  buccinamento  prodotto 
dalla  clorosi  siôlitica.  E  uno  stato  catarrale  somigliante, 
che  si  propaga  alla  tromba  eustachiana,  puo  spesso  so- 
stenere  la  cofosi  sifilitica.  Vero  è  che  finora  un'otite 
esterna  o  interna,  le  ulcère,  le  pustule,  i  condilomi,  la 
carie,  non  si  osservarono,  o  non  si  descrissero  came 
effetti  del  mercurio,  che  pur  non  manco  di  provvedervi 
quando  effetti  délia  sifflide  (3).  Ma  che  la  sua  azion 
pura  suUa  mucosa  délia  tromba  possa  limitarsi  ad  una 
semplice  ipersecrezione,  non  ci  permettono  di  crederlo 
i  guasti  di  cui  lo  vedemmo  capace  suUa  mucosa  délie 
fauci  (4).  Inoltre  la  sordità  corne  semplice  nevrosi  si* 

Bennet  e  da  Z.  Laurence.  Anche  Acton  confessava  che  l'fritfr  sîfiU- 
tica  era  spesso  prodolta  dai  raaltratlamenti  mercuriali. ...  Sa  407  avsi 
di  siiilide,  trattati  da  Hennen  senza  mercurio,  Tirite  non  manifesla- 
vasi  che  in  un  solo  caso.  *  Médical  circularf  Dec.  â,  p.  1863. 

(1)  Trink's  Eandb,,  p.  163,  176.  Overbeck,  op.  cit.,  p.  340. 

(2)  Pag.  354. 

(3)  Non  è  inutile,  pcr  noi,  notare  un  caso  intéressante  di  cofosi 
sifilitica,  ribelle  a  tutti  î  preparati  mercuriali  fuorcbè  infine  al  pre- 
cipitato  rosso  (Frank's  ilfa^az.  Bd.  I,  p.  254).  Ne  solo  nel  la  cofosi  sifi- 
litica il  mercurio  puô  valere.  De  Haen  indicava  ilsublimato  corrosfvo 
nelie  sordilà  di  varia  natura  (Gmblin,  p.  309)  ;  Hufeland  nella  sor- 
dità reumatica  e  catarrale  (Noack  p.  217);  Manilius  scrivea  De  tin- 
nUu  aurium  diuturniwe  cuv2lXq  dai  mercurio;  Desbois  usava  délie 
fumigazioni  mercuriali  nel  tratlamento  delle  sordilà  ribeUi,  ecc. 
(Merat,  p.  3i6,  390.) 

(4)  P.  es.,  le  eruzioni  pustiilQ$e^ 
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tilitica,  0  perkirbazione  funzionale  del  nervo  acustico, 
le  cefalee  che  la  precedono  o  Taecompagnano,  le  ence- 
Mopatie  sifilitiche  che  compromettono  V  integrità  del 
nervo  dell'ottavo  pajo,  per  le  sue  connessioni  anato- 
miche  col  settimo ,  e  tant'  altre  cause  e  concomitanze 
accennate  dagli  specialisti  (1) ,  ci  additano  relazioni , 
intorno  aile  quali  abbiamo  già  dette  quanto  basta. 

V.  V'ha  una  Epilessia  mercuriale? 

Se  consultiamo  i  vecchi  sifilografî,  Benedetto  Victo- 
rius,  Montanus,  Fernelius,  Raymond  (2),  parrebbe  che 
anche  questa  accusa  non  fosse  lanciata  al  mercurio  senza 
fondamento.  Van  Swieten(3)  scrivea  senz'ambagi:  Cwn 
«  autem  epîîepsia  satis  fréquenter  observata  fueril  sequi 
«  imprudentem  applicationem  argenti  vivi,  ac  quidem  in 
«  hominibus  nunquam  ante  huic  morbo  obnoxiis  in  qui- 
«  bus  nulla  alia  epilepsiae  cama  severo  etiam  examine 
«  detegi  potuit,  palet  et  hanc  morbi  causant  reliquis  adnu- 
«  merari  posse.  »  E  Gmelin  :  «  Ab  interne  quoqiie  me- 
«  dicamentorum  mercurialium  usu  convulsiones  et  epilep- 
«  tica  symptomata  nota  referunt  Fr.  Hoffmann  et  G. 
•  L.  Schott.  (4)  »  Dalle  frizioni  mercuriali  ripeteva  f  e- 
jnlessia  Timeo  a  Guldenklee  (5).  Fallopio,  Zanetti  (6), 
Bartoldi  la  osservarono  negli  opérai  délie  minière  dl 
mercurio  e  negli  indoratori.  Falck  ammette  anch^  egli 
risolutamente  una  epilessia  mercuriale,  non  di  rado 
accompagnata  da  tremito.  Egli  osservava  la  genesi  del- 
Taffezione  dal  momento  che  V  infezione  mercuriale  si 
rendeva  patente,  e  la  sua  cessazione  al  cessare  di  que- 


(1)  Zambaco,  p.  307. 

(2)  Gmelin,  p.  90  —  Kussuaul,  p.  44,  46  e  47. 

(3)  Commentarij,  ecc.  t.  HI,  p.  409.  Kussmaul,  p.  275. 

(4)  Gmelin,  Op.  cit.  p.  23. 

(5)  OVERBECK,  p.  339. 

(6)  Think'«  llanàh.,  p.  i53. 
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sta  (1).  Molti  autori  (D.  Crûger,  Verdries,  Reisel,  ecc.) 
pare  confondessero  sotto  il  nome  di  epilettiche  moltaltre 
forme  convulsive:  altri  (Louvrier)  le  indicavano  senza 
denominarle  (2). 

Kussmaul  scrive:  «  Il  mercmialismo  costituzionaie 
«  degli  operaj  si  accompagna  principalmente  di  verti- 
«  gini,  le  quali  hanno  una  somiglianza  grandismma 
«  colle  epilettiche.  I  pazienti  stramazzano ,  colpitz  im- 
«  provvisamente  da  vertigini,  e  con  perdita  parziale 
«  0  totale  di  coscienza:  cadono  pure  dalletto  rimanendo 
«  inconsapevoli  perqualche  minute.  »  Egli  cita  le  for- 
me d'epilessia  s.  chorea  procursiva  e  rotatoria,  di  de- 
liquio  con  perdita  parziale  di  coscienza,  e  con  aura 
neir  ipocondrio  destro,  ecc.  tuttochè  neghi  di  avère 
lui  personalmente  osservato  accessi  epilettici  completi, 
accompagnati  da  convulsioni,  in  causa  di  mercurialismo 
l)rofessionale. 

Vidal  (de  Cassis)  riferisce  un  caso  di  tremore  mer- 
niriale,  complicato  da  accesso  convulsivo  con  perdita  di 
eoscienza  e  schiuma  alla  bocca,  in  seguito  alla  presa  di 
Ijagni  di  sublimato  (3). 

E  il  mercurio  ha  veramente  guarito  Tepilessia? 

Se  guardiamo  al  posto  importante  che  i  mercuriali 
occuparono  nella  terapia  di  questa  aflfezione,  bisogne- 
rebbe  crederlo.  Il  cinabro,  enfaticamente  denominato  il 
viagnete  delVepilessia  da  Cratone  di  Crafiftenheim  (4),  fu 
per  lungo  tempo  Tingrediente  obbligato  di  moltissime 
formule,  quali  la  polvere  epilettica  di  Moeb,  di  Hartmann, 
di  Rodolfo  imperatore,  di  Doleo,  la  polvere  epiletttca 
vurabilis  di  Mynsicht,  Tunguento  epilettico  di  Jiinghen, 
e  simili  (5). 

(1)  Kussmaul,  p.  275. 

(2)  Id.  p.. 277. 

(3)  Traité  des  Maladies  vénériennes,  1853,  p,  306. 
{ï)  L.  RiVERio,  Op.  p.  188. 

(?;)  Gmewx,  pp,  m,  43-5  e  221.        . 


AZIONE   SUL  SISTEMA  NERBOSO   (CONTIN.).  501 

Vero  è  che  a  cominciare  dal  preparato  di  Cratone, 
Tentusiasta  del  cinabro,  vi  vediamo  figurare  e  il  co- 
rallo  rosso,  e  il  croco  orientale,  e  le  foglie  d'oro,  e  non 
sappiamo  quant'altri  tra  ausiliarj,  correttivi,  aggrazia- 
tivi,  ecc.,  e  chi  interrogasse  Borsieri,  il  quale  asseve- 
rava  che  il  mercurio  etsi  interdum  epilepsiam ,  maie 
administratm  accersisse  fertur,  inter  antepileptica  tamen 
jure  locum  obtinuit,  nam  pluries  expectaUonem  implevit  (1), 
stupirebbe  forse  al  sentirlo  citare  in  prova  Trogherius, 
fautore  délie  pillole  mercuriali  catartiche,  dove  entra- 
vano  e  la  terebintina,  e  Tagarico,  e  il  rabarbaro,  e 
Taloe,  e  che  per  mettere  proprio  le  spalle  al  muro,  tra 
luia  piUola  e  V  altra  ordinava  i  beveroni  di  valeriana. 
Qualche  epilettico  ne  guariva,  e  allora  ?  a  chi  Tonore  ? 
Al  mercurio.  Ma  la  valeriana,  Toro,  Tagarico,  il  mu- 
schio,  e  cent'altri,  trovarono  encomiatori  tant'e  quanto 
il  mercurio.  Non  importa;  verra  la  formola  in  cui  la  va* 
leriana  o  l'oro  avranno  per  ausUiario  il  mercurio;  e 
allora  gli  onori  toccheranno  a  quelli  e  non  a  questo. 
Gosi  si  ragionô  per  più  di  venti  secoli  in  materia  me- 
dica  e  terapia  ! 

Ai  mercuriali  non  mancô  tuttavia  la  fortuna  d'essere 
sperimentati  soli  anche  nell'epilessia.  EttmûUer,  Riedlin, 
Sylvaticus,  Rolfincius,  Willis,  Housset  (2),  vantarono 
le  frizîoni  mercuriali  nell'epilessia  ereditaria  ed  idiopa- 
tica.  F.  Hofl&nann  il  cinabro  native  (3),  Schulz  Tetiope 
mercuriale  (4),  Lysons  e  Borsieri  il  mercurio  dolce  (5). 
E  Lobenstein,  Loebel,  Stiebel,  Bochardt,  Larrey  (6), 
Spôrri  (7),  continuavano  fine  ai  di  nostri  questa  parte 

(1)  InstU.  Med.  prat.  Venei,  1791,  Vol.  VI,  p.  59. 

(2)  Gmelin,  pp.  53,  5i  e  95,  —  Comm.  XÏX,  p.  534. 

(3)  BuRSERius,  Op.  cit.  J.  cit. 
(i)  Gmelin,  p.  129. 

(5)  Loc.  cil.  —  Gmelin,  209. 

^6)  Trink'«  Handb,,  170.  Giacomini,  Op.  cit.  p.  5i,  Merat,  p.  369. 

(7)  Frank*5  Magaz.,  Bd.  IV,  p.  219.  Ptyalismus  mercurialis  gegen 
Epilepne:  usato  il  mercurio  dolce.  Trecasi;  la  scrofoh,  la  s-^^bbie, 
la  scarlatina,  conirassognate  quaji  cause  o  concause  dtlla  malaltia. 
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di  tradizione  mercuriale.  «  lo  ebbi  a  trattare  un  epi- 
«  lettico,  dice  Graves,  al  quale  amministrai  tutte  le  sere, 
«  per  due  anni  consecutivi,  un  grano  di  calomelano.  Il 

*  rimedio  non  provocô  salivazione,  non  esercitô  alcuna 

*  sensibile  influenza  suUa  costituzione,  e  tuttavia  a  capo 
«  di  due  anni  gli  accessi  convulsivi  erano  interamente 

*  scomparsi  (1)  ».  Marshall  Hall,  che  annovera  le  le- 
sioni  del  cervello  fra  le  cause  indirette,  non  che  fra 
gli  effettî  degli  accessi  epilettici,  non  dubita  di  afifer- 
mare  :  «  il  vero  rimedio  di  siffatte  lesioni  cerebrali 
«  essere,  secondo  le  sue  osservazioni,  Tazione  dei  mer- 
«  curiali  prodotta  fino  al  ptialismo  e  lungo  tempo  con- 
«  tinuata  (2)  ».  Sigmund  osserva  che  le  unzioni  mer- 
curiali  possono  talvolta  rendere  più  gravi  e  frequenti 
gli  insulti  déïïepilessia  abituale,  e  costringere  a  rallen- 
tare,  se  non  a  sospendere,  Tamministrazione  del  rime- 
dio: ma  è  lo  stesso  Sigmund  che  narra  di  tre  casi, 
nei  quali  gli  accessi  epilettici  cessarono  interrunente 
sotto  rinfluenza  délie  unzioni  mercuriali,  e  in  uno  non 
si  ripeterono  che  nove  anni  dopo  (3).  Nell'opera  stessa 
di  Kussmaul  leggiamo  il  caso  notevolissimo  di  un  fab- 
bricatore  di  specchi,  epilettico,  il  quale,  flnchè  atten- 
deva  al  suo  lavoro,  andava  immune  da  insulti  d'epi- 
lessia;  sottratto  all'influenza  del  mercurio,  ricompari- 
vano  (4)» 

VI.  Se  noi  possiamo  sorpassare  aile  infinité  cause  pro- 
babili  e  improbabili,  assegnate  anche  ai  molti  casi 
d'epilessia  sanata  dai  mercuriali,  non  potremmo  perô 
ne  vorremmo  sorpassare  alla  causa  siflUtica,  ammessa 
in  passato  e  riammessa  oggi  ancora  fra  le  cause  pos- 
sibili  deU'epilessia  (5). 

(I)  Graves,  Op.  cit.  Vol.  II. ,  p.  718. 

(2]  Marshall  Hall,  Aperçu  du  Système  Spinal,  ecc.  Paris  i8o5, 
pag.  211. 

(3)  Kussmaul,  p.  387,  nota  3. 

(4)  Id.  p.  158. 

(5)  Zambaco,  p.  465  e  seg. 
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Kaempf  guariva  col  mercurio  gommoso  una  veemen- 
tissima  (sic)  epilessia  venerea,  taie  almeno  da  lui  giu- 
dicata  (1).  Max.  Locher,  un  caso,  del  quale  considéra- 
vasi  causa  una  concrezione  tofacea  al  cranio,  scomparsa 
sotto  il  mercurio  (2).  J,  Frank,  due  casi,  dei  quali  uno, 
almeno,  molto  dubbio,  quanto  alla  sua  origine  sifilitica, 
ma  vinti  ad  ogni  modo  dal  sublimato  (3).  B.  Bell,  e 
M.  Cullerier,  pubblicavano  tre  esempj  di  epilessia,  gua- 
rita  colle  frizioni  mercuriali  (4).  Sundelin  indicava  i 
mercuriali  nelVepilessia  sifilitica,  e  benchè  ai  di  nostri 
il  joduro  di  potassio  divida  seco  gli  onori  del  trat- 
tamento  anche  di  questa  forma-,  non  è  men  vero  che 
il  mercurio  vanti  nei  trattati  degli  specialisti  contem- 
poranei  (Zambaco  e  sopratutto  Gros  e  Lanceraux)  (5) 
non  pochi  casi  di  guarigione  di  epilessie  siûlitiche. 

Aggiungiamo  che  se  la  causa  prossima  ripetevasi, 
massune  in  passato,  da  lesioni  materiali  (carie,  esostosi, 
tofi,  gomme,  ecc.,)  prodotto  dalla  diatesi  sifilitica,  piut- 
tosto  che  da  una  azione  diretta  di  questa  sul  sistema 
nervoso,  ora  si  ammette  più  facilmente  anche  que- 
st'ultima.  Delasiauve,  nel  suo  trattato  dell'epilessia  (6), 
afferma  poter  la  siftlide  faire  naître  Pépilepsie  en  agissant 
directement  sur  le  cerveau  en  même  temps  que  sur  tout 
V  organisme,  Troasseau  parla  des  lésions  inappréciables 
e  délie  ipotesi  non  sempre  sostenibili  di  lesioni  mate- 
riali (7).  Zambaco  crede  non  solo  possibile,  ma  proba- 
bile  questa  genesi  (8).  In   ogni   caso   il  merciu'io  puô 


(i)  Gmelin,  p.  118.  —  Comm.  3  Dec.  Supplem.  283. 

(2)  Comm.  xn,  p.  33. 

(3)  Palhol.  intern.  t.  UI,  p.  36. 

(4)  Traité  de  la  gonnorrhée  et  de  la  maladie  vénérienne,  trad.  Bos- 
quilon,  i812.  —  Frank's  Magaz.  BJ.  111,  p.  570-71. 

(5)  KussMAUL,  p.  366,  nota. 

(6)  Pag.  238. 

(7)  Op.  cit.  t.  h  p.  23a 

(8)  Pag,  472. 
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farne  ugualmente  giustizia:  in  ogni  caso  egli  puô  essere 
omiopatico. 

Noi  taceremo  i  dubbii  che  taluni  intrattengond  an- 
cora  sulla  realtà  di  una  epilessia  sifilitica  (1);  doman- 
deremo  piuttosto  se  tra  le  affezioni  nervose  d'origine 
sifilitica,  fréquente  sia  Tepilessia  e  facile  il  suo  dia- 
gnostico. 

Gros  e  Lancereaux  non  solo  la  dicono  fréquente,  ma 
la  più  fréquente  di  tutte.  Yvaren  è  egli  pure  di  que- 
st'opinione.  Invano  perô  noi  cerchiamo  ad  una  tradi- 
zione  d'oltre  tre  secoli  la  conferma  di  questa  conclu- 
sione:  invano  la  cerchiamo  aile  recenti  pubblicazioni 
intorno  le  affezioni  nervose  sifilitiche  :  le  nevropatie,  le 
paralisi,  vi  tengono  anzi  un  posto  ben  superiore  per 
frequenza  ed  importanza  (2).  Che  se  guardiamo  ai  segni 
distintivi  dell'epilessia  sifilitica,  non  ne  vedremo  alcuno 
che  valga  a  farla  discernere  con  certezza  dalla  non 
sifilitica  (3);  d'onde,  facile  la  confusione,  facile  Terrore, 
legittimo  il  dubbio  su  molti  degli  stessi  casi  invocati 
îi  sostegno  délia  loro  frequenza.  «  La  diatesi  sifilitica 
«  essendo  combattuta  da  rimedj  i  quali  môdificano  pro- 
•  fondamente  tutta  Teconomia,  come  sapere  con  certezza, 
»  anche  dopo  la  guarigione,  se  il  mal  caduco  era  con- 
«  secutivo  alla  sîfilide  o  a  tant'altre  cause  indipendenti 
«  da  essa  ?  »  Cosi  Zambaco  (4)  il  quale  crede  nondi- 
meno  che  «  la  presunzione  diventi  una  quasi  certezza 
«  quando  agli  antecedenti  sifihtici  del  malato  si  possa 
«  aggiungere  la  guarigione  coi  rimedj  specifici.  »  Ma 
se  tra  questi  annovera,  come  annovera  senza  dubbio, 
i  mercuriali,  capacissimi  quai  sono  di  guarire  le  epilessie 

(1)  U  citato  Dèlasiauve  non  esi  lava  a  scrivere;  «  Cette  cause  d*c- 
•pilepsie  a  été  da  tout  temps  mentioimée,  et  est  restée  cependant  pro' 
•  blématique,  • 

(2)  Zambaco,  Op.  cit. 

(3)  YyAWKîi,  Métamorplioses  de  la  Syphilis,  pAOS.  L.  Simon,  p.  SSl. 

(4)  Pag.  472. 
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non  sifllitiche,  ognun  vede  quanto  possa  valere  anche 
qui  il  Êunoso  apoftegma  :  naturam  morborum  curationes 
ostendunt,  traduzione  letterale  dell'adagio  non  meno  fa- 
moso  :  del  senno  di  poi  son  piene  le  fosse, 

Dopo  questo  a  noi  reca  un  po'  di  meraviglia  il  se- 
gnare  che  fa  Kussmaul  (sull'autorità,  notiamo  bene,  dei 
soli  Gros  e  Lanceraux)  (1)  la  maggior  frequenza  del- 
Tepilessia  tra  le  nevrosi  convulsive  sifllitiche,  in  con- 
fronto  del  tremore  e  délie  convulsioni  coreiformi  più 
frequenti  nel  mercurialismo ,  e  il  darcela  come  una 
importante  distintiva  délie  due  afîezioni.  Ma  forse,  e 
senza  forse,  la  loro  somiglianza  non  gli  permetteva  di 
distinguera  d*altro  modo  (2). 

VIL  Stokes  des\Tisse  un  caso  d' idrargirosi ,  da  lui 
osservato  in  un  artefice  di  specchi  e  che  sarebbe  prezzo 
dell'opera  il  recare  per  esteso.  Era  una  ïdrargirosi  cro- 
nica  la  quale ,  a  quando  a  quando ,  oflfriva  ^esacer- 
bazioni  o  fasi  acute,  ora  di  ptialismo,  ora  di  perdite 
di  sangue  dalle  gengive,  ormai  spoglie  di  denti,  ora  di 
dolori  sparsi  in  tutto  il  corpo,  ora  di  tremito  délie 
mani,  ecc.  I  due  ultirai  fenomeni  più  importanti  pro- 
vati  dal  paziente,  erano  Tindebolimento  délia  visione 

(1)  Pag.  ?SQ. 

(2)  Kussmaul,  che  afferma  non  aver  osservato  coi  proprii  occbi 
uu  accesso  epilettico  perfetto,  da  ïdrargirosi^  non  si  ricusa  perô  a<l 
ammeUerne  la  possibilità  (Y.  p.  366)  :  d' altra  parte^  a  quel  modo 
che  mette  fuor  di  dubbio  la  frequenza  délia  rertigine  epilettiforme 
mercurialey  accenna  come  non  infrequente  l'imperfetta  epUessia  vei^- 
tiginosa  siillitica.  Un  po'  soverchia  crediamo  pure  la  sua  Ûducia  nel  la 
curabilità  deirepilessia  siûlitica.  «  L*  epilessia  è  una  affezione  cosi 
•  grave  er  talvolta  cosi  tenace,  ch'  essa  puô  persistere  malgrado  la 
«  scomparsa  délia  sua  prima  causa,  quand*  anche  provocala  da  un 
«  tumore,  di  cui  abbiasi  ottennto  la  risoluzione.  Talvolta  infatti  ba- 
«  sta  che  un  individuo  abbia  sollerto  un  primo  accesso,  perché  i'  e- 
«  pilessia  prenda  diritto  di  domicilio  neir  organismo.  >  ZAmsAco^ 
p.  472. 
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dell*occhiô  destro  e  una  perdita  strana  di  memoria. 
Poco  dopo  è  accolto  nello  spedale.  Stokes  lo  vede  in 
preda  di  insulti  crampoidi  i  quali  simulavano  ora  il 
tetano,  OTdiVidrofobia,  ora  Visteria,  ora  la  corea.  H  capo, 
le  braccia,  le  dita,  specialmente  dal  lato  siuistro,  in 
moto  continuo,  convulsé.  Gli  angoli  délia  bocca  con- 
tratti,  le  narici  dilatate,  spasmo  tonico  dei  muscoli 
sterno-cleido-mastoideo,  trapezio,  e  addominali.  Il  sin- 
ghiozzo,  incessante  per  lo  spasimo  del  diaframma,  ed 
il  tremito  délia  lingua,  rendono  la  loquela  del  paziente 
interrotta  e  incomprensibile.  Gli  spasmi  gli  concedono 
talora  un  po'  di  tregua,  ma  il  più  piçcolo  movimento 
di  qualsiasi  parte  del  corpo,  mano,  braccio,  piede,  basta 
a  rinnovarli  in  essa.  Un  colpo  d'aria  fredda,  il  tocco 
d'una  mano  fredda,  Tentrar  improvviso  di  una  persona 
nella  sua  caméra ,  producono  tantosto  nuovi  insulti. 
I  muscoli  di  tutto  il  lato  sinistro  sono  affetti  più  che 
non  siano  quélli  del  destro.  Del  resto  le  funzioni  in- 
tellettuali  conservate  ;  il  paziente  accusa  un  po*  di  dolore 
alla  pressione  deUa  quarta  e  sesta  vertebra.  Cute  Iredda 
ed  arida,  polsi  rapidi,  depressibili ,  e  piccoli,  ventre 
stitico.  Il  paziente  è  soccorso,  e  dopo  qualche  giorno 
migliora;  ma  perdiu-ano,  benchè  diminuiti,  gli  spasimi 
del  lato  sinistro;  e  i  muscoli  volontarj  del  lato  destro 
funzionano  già,  montre  i  muscoli  respiratorj,  gli  scaleni, 
i  pettorali,  gli  intercosfali  e  il  diaframma  sono  tuttavia 
in  istato  di  spasmo.  Il  paziente,  cui  finivano  di  soc- 
correre  le  unzioni  di  Belladonna  lungo  la  colonna  ver- 
tébrale, ricuperavasi  di  li  a  non  molto  (1). 

È  questo  un  caso  non  comune,  sia  per  la  forma  che 
per  la  successione  dei  fenomeni  idrargirici  :  ma  la  suc- 
cessione  più  che  la  forma  deve  fissare  Tattenzione  del 
nostro  lettore,  perché  le  forme  isolite  di  tetano,  di 
idrofobia,  di  isterismo,  di  corea,  se  non  sono  fréquent  i 
non  sono  neppure  straordinarie  in  corso  di  mercurialismo. 

(I)  Fbaxk's  Mjg.,  Bd.  I,  p.  2^ 
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*  Lo  spasmo  tonico  raro  si  osserva  sia  nella  sifllide 
che  nel  mercurialismo  :  »  nota  il  Kussmaul  (1);  ma  non 
sarà  fiior  di  luogo  ricordare  corne  i  raercuriali  abbiano 
goduto  di  una  fama  non  passaggiera  nella  terapia  del 
tetano. 

Riverio  (2),  Monro  (3),  Delaroche  (4),  B.  Rush  e 
Œarkson  (5),  Duboueix  (6),  Rowley  (7),  Plenck,  Stahly, 
Brambilla  (8),  Blankmeister,  Larrey,  Beck,  Yoiing  (9), 
Walther,  Jaeger,  Wendt  (10),  Olin-Origet  (11),  Forget  di 
Strasbourg  (12),  ed  altri  de'  cui  nomi  potremmo  allun- 
gare  la  già  lungà  lista,  ci  oflfrono  una  buona  messe 
di  fatti  comprovanti  V  azione  salutare  dei  mercuriali 
(e,  a  preferenza,  del  linimento  e  del  calomelano)  nel 
trismo  e  nel  tetano  reumatico ,  traumatico,  spontaneo, 
idiopatico,  universale  ;  tuttochè  l'abuso  e  Tuso  indiscri- 
minato  per  niancanza  di  scientifiche  indicazioni  facesse 
(lire  a  Ben.  Moseley  (1787)  il  mercurio  proficuum  in 
hoc  morbo  non  esse:  nam  plures  necavit,  quant  sanavit  (13). 

E  forse  per  le  stesse  ragioni  inutile  lo  dissero  nel- 
ridrofobia  Moscati  e  Gerardini  (14):  inutile  o  nocivo 
Metzler,  Roux,  Maltein(15):  non  certo,  benchè  talvolta 

II)  Pag.  367. 

(2)  Mbrat,  p.  403-4. 

(3)  Gmelin,  p.  67. 

{ l)  Id.  id.  p.  98,  —  Comm.  XXIÏ,  243  :  friz.  mère. 
(o)  Gmelin,  p.  67,  93.  —  Mbrat,  p.  403-4.  Rush   considerava  il 
tetano  corne  affezione  a'^tenica,  e  il  mercurio  corne  ecciiante  (I). 
fô)  Gmkun,  p.  95.  Comrn.  XXIt  494.  {FrizUmi  mereuriali), 
(7)  Coram.  XXXllI.  373. 
(S)  Comm.  XXXn.,  499.  (Frizioni  mercurkUi), 

(9)  Trink's  Handb,  pp.  170,  217.  (Trisiuo  Iraumat.  (alomelano.) 

(10)  Mer  AT,  p.  i03-4. 

(11)  MÉRAT.  Supplem.,  p.  482, 

(12)  Trousseau  et  Pidoux,  Vol.  I,  pp,  199,  ÎOO. 

(13)  Comm.  XXXII,  p.  263. 
:ii)  Comm.  XXXIV,  p.  4, 
(ir)  COMim.  XXXni,  p.  81. 


508  COMMENTARIO   Al  MERCUmALt. 

sommo  profilattico,  Plenk  (1).  Qualche  caso  fortunatc 
(U  guarigione  faceva  invece  preferire  il  mercurio  a^ 
ogni  altro  antilissico,  a  Daniele  Metzgers  (2),  e  sostei 
nere  a  Langhans  esser  egli  unicum  prestantissimumqià 
remedium  (3),  a  Beaussier  de  la  Bouchardière  unicim 
certissimumque  auxiUum  in  mercurio  positum  esse  (4)  :  i 
Gullen,  omnibus  remediis  ad  hune  diem  usque  in  uswh 
vocatis  mercurio  palmam  praeripere  videri  (5). 

E  aflfrettiamoci  a  dire  che  il  numéro  dei  fautori  de 
mercurio   in  questa  nevrosi,  dal  cominciare  del  secol 
XVn.  fin  quasi  a'  di  nostri,  è  più  ch'altro  prodigioso 
numéro  che  accoglie,  fra  gli  altri,  nomi  preclari  e  classicil 
Gitiamo  (6). 

(i)  Gomro.  XXVn,  p.  644-45. 

(2)  Comm,  XXVII,  p.  219. 

(3)  Ck)mm.  XHI,  p.  6S0. 

(4)  Comm.  XXII,  p.  237. 

(5)  Comm.  XXVÏ,  p.  405. 

(6)  Palmario  (1600),  Fonseca,  Astruc,  Rovelli,  Pasquali,  Fauvry, 
Bovillet,  Desault,  Bertrand,  Darluc,  Douglas,  Rose,  Hoin,  Da  Choiseu]{ 
Roederer,  James,  Corvini,  Ëhrmann^  Kûhn,  Layard,  Hensler,  Measej 
Gyser,  Dexter,  Matthieu,  Jobnstone,  Perry,  Bertram,  HoldefreunJJ 
Loesecke,  Loftic,  Mellin,  Saulquin,  Werlhoflf,  Falkener,  Wall,  Vogel 
Reld,  Starr,  Lotti,  De  Sauvage,  Lieutaud,  Tissot,  Dalby,  Frenzel,  For 
tal,  Girtanner,  Kaltschmid,  Andry^  Jaeger,  Hamilton,  Duncan,  Walj 
tber,  De  Haen,  Sanchez,  Duhaume,  Odhelius,  Gmeliny  Burton,  Shool< 
breed,  Wynne,  Donnai,  Yogelsang,  Gôden,  Werdermaon,  Roagemontj 
Krûgelstein,  Wendt,  Krutge,  Suchet,  Hooper  (1846).  E  non  garantiamo 
di  averli  dtati  tutti.  Ghi  avesse  la  flemma  di  veriûcarli  e  di  con- 
sultare  una  parte  dei  fatti  e  delle  ipotesi  addotte  a  sostegno  del  mer- 
curio quale  antirabico,  yeda  :  GmelIn,  op.  cit.  pp.  65, 66, 67,  93,  9i, 
i08,  109,  131, 134, 149, 151, 179, 180, 181,213, 262.  —  Bertini,  Op.  cit. 
p.  465.  —  Merat,  Op.  c.  pp.  346, 366, 368,  393,  404.  Supplem,  p.  482i 
GiACOMiui,  Op.  c.  p.  53.  — Frank's  MagAU,  672.  —  Trïnk*« /:a»d()., 
p.  170.  —  Gomment.  VII,  p.  132,  200.  XI,  484,  485,  487.  XII^  546, 
XY,  224.  XIX,  24,  211.  270.  XXIV,  342.  XXXIU,  660.  Supplem.  2. 
^)«c.  618,  633.  —  Gli  abili  compilatori  di  quest'ultima  pubblicazione 
recando  opinloni  e  fatti  di  inoiti  pratici  del  secolo  passato,  citarand 
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Ne  v'*ha  préparai»  mercuriale  che  si  lasciasse  in- 
tentato,  benchè  il  cinabro,  il  turbith,  il  precipitato  rosso 
2  il  flavo,  il  calomelano,  il  corrosivo ,  e  specialmente 
le  unzioni ,  sia  sole  che  di  unita  ail'  uso  interne  dei 
suddetti,  venissero  generalmenle  prescelti.  Moyen  trop 
négligé  peut-être  de  no»  jours,  ou  une  sorte  d'idée  de 
Natalité  semble  attachée  à  cette  effroyable  maladie,  osserva 
jiustamente  Merat  (1). 

n  mercurio,  Fabbiamo  visto  poco  fa  con  Stokes , 
3UÔ  produrre  parossismi  convulsivi  simulanti  Tidro- 
bbia:  e  chi  cercasse  una  ragîone  délia  preferenza 
lata  aile  unzioni  mercuriali  nel  trattamento  di  essa , 
)onderi  quest'altro  frammento  di  patogenesia.  «  Dopo 
nove  giorni  di  frizioni  con  imguento  napolitano  in 
un  giovane  sospettato  d'infezione  sifilitica,  insorgono 
questi  sintomi:  spiritus  summa  angustia,  liquidorum 
ahhorrescentia,  postea  furoris  species,  inter  quem  quid- 
!  qutd  arripere  potest,  diveUit  (2)  ». 

Vin.  Benchè  la  Disfagia  mercuriale  sia  rlferlbile  ad  una 
londizione  di  tremito  o  di  paralisi  più  che  di  spasmo 

liù  volte  uu  sedici  o  diciaseîtle  casi  (sic)  da  essi  stessi  osservati  e 
rattati,  e  comprovanticotesta  azione  speciâca  del  mercurio.  Per  nostra 
fortana  citayano  sempre  i  casi  senza  darne  i  particolari  (XXyiI,219). 
la  cosi  è  di  tutti,  e  pochi  vorraono  credcre  che  un  paziente  lettore, 
lopo  spese  délie  ore  non  poche  a  pescare  da  tante  pagine  una  quai- 
be  indicazione,  per  quanto  empirica,  che  poesi  aiutare  il  pratico 
scegliere  i  mercuriali  a  preferenza  di  tant'altri  rimedii  raccoman- 
lati  nella  rabbia  spontanea  e  cornu  nicata,  abbia  a  tomarsene  colle 
eti  vuote;  chè  nessuuo  polrà  credere  una  buona  pesca,  questa,  per 
sempio,  essere  il  merc.  prae.  flav.  indicato  nella  rahhia  canina  che 
coppia  nei  fiemmatici  :  nei  secchi  nuocere.  (KjMELIn.  p.  I79>.  Eppure 
lon  trovammo  altrol 

(1)  Op.  cit.  p.  39à. 

(2)  Materia  Medica  pura  di  Hahxemânx  :  e  leggesi  nella  versione 

rancese  del  libre  di  Cullen ,  First  Lines  of  the  Fractice  of  Physic  : 

uello  stesso  dove  leggesi,  il  Mercurio  portar  la  palma  su  tutti  gU 

Rtirabici. 
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deirapparato  musculare  automatico  inserviente  alla  de- 
glutazione,  noi  leggiamo  in  Fourcroy  (1)  il  caso  del- 
rindoratore  ch'ebbe  più  volte  a  rimanere  soflfocatoper 
fleglutizione  convulsiva  divenuta  quasi  ahituale  in  lui. 
Valentine  (2)  osservava  la  disfagia  in  un  caso  d'awe- 
lenamento  col  sublimato. 

Eppure  Percival  e  Munkley  (3)  usavano  dei  mei - 
curiali  nella  disfagia  {spasmum  esofagi):  Brisbane  (4) 
ne  pubblicava  due  casi  di  guarigione;  I.  A.  Seguiera  (5) 
trattava  de  impotentia  deglutiendi  spasmodica  ungueuto 
mercuriali  curata. 

L'uso  dei  mercuriali  nelle  attezioni  isteriformi  e  co- 
reiformi,  e  nella  corea  propriamente  detta  (Morton,  Stie- 
bel,  Baume)  (6),  non  puô  trovare  egli  pure  uni  ragione 
fuori  délia  nota  proprietà  dei  mercurio  di  riprodurli 
sul  sano, 

Casi  di  corea  mercuriale  si  citano  dai  vecchi  au- 
tori  (7),  e  il  tremito  mercuriale  non  solo  venue  da 
uiolti  paragonato  anche  alla  corea  (8),  ma  richiese  da 
Kussmaul  una  lunga  pagina,  intéressante  per  altro,  di 
comparazione  tra  la  malattia  naturale  e  la  medica- 
mentosa,  dalla  quale  ognuno  potrà  rilevare  Tesuberanza 
délie  analogie  in  confronto  délie  difFerenze  (9). 


(1)  Versione  citata  dei  Kamazzini,  p.  43. 

(2)  fidinburg  Med.  md  Surg.  Journ.  XIV, HI,  468.  (Roth.  m.  m.  p). 

(3)  Gmelin,  p.  67. 

(4)  Gmelin,  p.  95.  ' 

(5)  Gomm.  XXXII,  p.  597. 

(6)  TlUNK'«  Handb.,  p.  170.  —  Merat,  pp.  403,  3i5  e  390. 

(7)  JuNGKEN,  Fernflio,  in  Ramazzini^  p.  29. 

(8)  Fleury  (Op.  e.  l,  p.  275)  descrive  il  tremito  convulsivo,  cro 
nico,  d*  apparenza  coreka,  o  tremito  degli  indoratori  ;   Trousseau 
(Op.  c.  p.  181)  parla  di  mania^  epiless'a,  e  corea  mercuriale;  Kock 
descrive  un  caso  di  corea  imitatoria,  legata  ad  isterismo,  quali  effet U 
dei  mercurio.  —  Kussmaul.*  pp.  279,  Î80. 

(9)  Kussmaul,  p.  279,  280. 
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Ghe  poi  risteria  e  la  corea  sifilitica  non  sieno  le  af- 
fezioni  estremamente  rare  che  il  Kussmaul  vorrebbe  (1), 
ce  lo  dicono  le  nuove  osservazioni  che  Zambaco  (2) 
aggiunse  aile  già  note:  osservazioni  dalle quali  émerge 
la  superiorità  dei  preparati  mercuriali  '  nel  trattamento 
<li  queste  forme  sifilitiche, 

A.  Tardieu  descrive  maestrevolmente  uno  dei  gruppi 
naturali  dell*azione  dei  mercurio  sugli  opérai  ,che  lo 
laaneggiano  e  soi  malati  sottoposti  a  un  lungo  tratta- 
mento idrargirico.  «  Si  comincia  ad  osservare  in  essi 
«  una  certa  ebetudine  e  meno  d'attitudine  intellettuale  : 
«  poi  sopravvengono  tremiti  'che  da  principio  analo- 
«  ghi  al  tremito  senile ,  finiscono  col  simulare  quasi 
«  perfettameate  i  tremiti  che  accompagnano  il  delirium 
«  tremensi  e  in  alcuni  periodi  délia  malattia ,  le  alte- 
«  razioni  dell'intelligenza  sono  spesso  tali  da  costituire 
«  una  vera  mania.  Questa  mania  che  ha  d' altronde 
«  tanta  analogia  con  quella  dei  bevitori ,  offre  ancora 
«  quest'altra  somigiianza,  ch'essa  è  caratterizzata  d'or- 
«  dinario  da  allucinazioni  e  da  terrori  straordinarii.  » 
Kussmaul  assevera  perfino  che  negli  opérai  in  mer- 
curio 0  in  piombo,  addetti  ai  liquori  spiritosi  e  sopra- 
])resi  da  delirio,  è  spesso  molto  difficile  decidere  se  il 
delirio  sia  veramente  alcoolico,  saturnino  o  mercu- 
riale (3). 

A  noi  quindi  non  fa  stupore  che  Lind  trattassecon 
successo  il  delirium  tremens  potatorum  coi  mercuriali  (4), 
e  che  nel  delirium  tremem,  complicato  di  affezione  epa- 
tica,  di  oftalmia,  di  congestione  al  capo,  usassero  dei 
mercurio  dolce  Fahrenhardt  e  Renton  (5). 

(1)  Kussmaul,  p.  367.  nota. 

(^)  Op.  cit.  p.  413,  tôi,  e  seg. 

(3)  À.  Tardieu,  Dictionnaire  ^'Hygiène,  ecc  Art.  Mer.  p.  667.  Pa« 
rôle  testual mente  ri piodotte  da  Trousseau  et  Pidoux,  Op.  c.  Y.  I, 
I  ag.  171.  Kussmaul,  p.  390,  392. 

<4)  GUCOMINI,  p.  61. 

(•)  Trink's  '  andb,,  p.  «17. 
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IX.  Falck  e  Dieterich,  tra  le  forme  croniche  deir  î- 
drargirosi  distinguono  le  pstchiosi  mercuriali;  il  prima 
enumera  parte  a  parte  Tipocondria,  Tidiotismo,  e  la 
mania.  Kussmaul  che  cita  alcuni  ca&i  occorsi  negli  ope- 
mi  in  mercurio,  conclude  nel  suo  capitolo  Psychoses 
mercuriales  in  senm  strictiori  (1)  all'azione  che  il  mer- 
cm*io,  veleno  cérébrale,  esercita  sempre  nel  senso  délia 
depressione,  délia  melanconia,  délie  angosciose  aUucina' 
;^/om  ;  non  raro  osservasi  il  rapfti*  melancholicus,  spécial- 
icente  notturno.  E  Tagitazione,  T  eccitamento  del  ma- 
lato,  délirante  in  forza  del  mercurio,  puô  in  alcuni  casi, 
rari  a  dir  vero,  crescere  speciStlraente  di  notte  a  tal 
punto,  da  giustificare  il  qualificativo  di  mania  ch'altri 
gli  appose.  Il  Kussmaul,  tuttochè  ne  citi  degli  esencipii 
concludenti,  si  aflfretta  a  notare  che  i  casi  di  fiirore 
di'lunga  durata,  di  grande  intonsità,  e  di  natura  molto 
specifica  {mehr  selbstandiger  natur)  non  sono  rigorosa- 
mente  accertati.  Perô  «  la  mania  <la  mercurialismo  co- 
t  stituzionale  soltanto,  o  non  si  deve  ammettere ,  o 
«  come  estremamente  rara  (2)  ».  "* 

Accessi  di  furore  in  sifilitici  trattati  coi  mercuriali 
descrive  Jacobi  (3);  mania  e  alienazione  mentale  da 
varii  preparati  mercuriali  usati  iiitemamente,  Larrey  (4); 
da  empiastro  di  subUmato,  Degher  (5).  Perfect  in  tre 
sifilitici,  mercurializzati,  osservava,  febbre  nell'imo,  feb- 
])re  e  cefedalgia  neir  altro,  letargo  e  confusâone  d'ideo 
nell'ultimo;  il  primo  caso  finiva  in  uno  slato  d*  imbé- 
cillité, il   secondo  in  mania,  il  terzo  in  idiotismo    (6). 

(1)  Pag.  273. 

(2)  Id.  ibid., 

(3)  Die  Hauptformen  der  Seelenstômnjen,  Leipz.  Bd.  1.  s.  7.  25. 
(Kussmaul,  274.  Not^.) 

(4)  Descrip.  de  VEgypte.  t.  I,  (Hahn.  m.  m.  p.  laL) 

(5)  Act.  Nat.  Cur.  VI,  Obs.  600.  (Hahn.  m.  m.  p.  lat.) 

(6)  Kussmaul  ,  p.  274.  —  Kussmaul,  anche  a  proposito  di  questi 
fâtii  insiste  sa  una  causa  occasionale,  il  l'affreddamento  durante  la 
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Délia  mania  mercuriale  parlano  Ghiarugi,  Wedel,  HofF- 
mann  (1):  Fernelio,  délia  stupidità  congiunta  a  mu- 
tismo  e  cofosi,  in  causa  dei  vapori  mercurlali  (2):  Hen- 
nen  osservava  che  la  tendenza  alla  mania  è  spécial- 
mente  a^ravata  dai  mercuriali,  e  che  diversi  individui 
délia  stessa  famiglia  si  videro  diventar  furiosi  in  corso 
d'idrargirosi  (3). 

Ësquirol  (4)  nella  sua  tabella  délie  cause  fisiche  délie 
nialattie  mentali,  allega  come  taie  il  mercurio  in  33 
persone  su  730,  e  la  sifilide  in  9  soltanto. 

Flemming  mentre  nota  1*  impunità  dei  ripetuti  trat- 
tamenti  mercuriali  in  sifilitici  che  aveano  moite  ra- 
gioni  di  non  andarne  impuni ,  riconosce  d'altra  parte 
le  tristi  cons^uenze  a  cui  in  molti  casi  poterono  dar 
luogo.  Egli  osservô  parziali  shravasi  di  sangue  al 
cervello  che  dall'ambliopia  unilatérale  improvvisa  con 
dilatazione  délie  pupille,  menavano  piû  tardi  alllnde- 
bolimento  délia  memoria  e  dell'intelletto,  all'^esitazione 
délia  loquela,  al  tremîto  délie  mani,  gHe  allucinazioni 
o  alla  mania,  e  sbpratutto  a   quel   complesso   di  sin- 

presa  dei  mercoiio,  come  sa  causa  efficiente^  responsalnle  di  CaDt« 
malawemare:  e  si  fa  forte  deU*aut(Hllà  di  Esqoirol,  che  ammet- 
teva  la  soppressione  délia  traspiraxioiie  tra  le  cause  délie  ma- 
lattie  mentali.  Nod  raramente,  egli  soggiange,  (p.  274,  nota)  la  tra- 
spirazione  degli  iodividai  sottoposti  al  Diereorio,  aamenta:  qaindi 
piû  facile  la  soppressione,  pià  facili  le  sneconsegmenze.  Ê  pur  sem- 
pre,  uoa  ipotesi,  e  le  dimostraziOBi  rigorase  ci  concédera  anche  il 
sig.  Kussmaul  che  le  mancano  dei  Uitto.  Taato  yarrebbe  I*  ammetr 
tere  che  Tebbrezza  in  on  sog^etto  pocoarezzoal  vino,  non  di  pende 
dal  soverchio  bere,  ma  dairincoodito  gridare^  agitarsi,  Tibrarsf,  a 
cui  si  lasciasse  trascorrere.  Non  confoodiamo  le  cause  efflcienti  colle 
occasionali. 

(1)  Trixk's  raiu».,  pp.  162,  218,  219. 

(2)  Ramazzixi,  p.  29. 

(3)  Hennen,  on  MilUary  Surgery,  in  Quix,  Op.  cil. 

(4)  Kussmaul  p  274.*  Badi  il  le  tore  a  questa  citazione,  contra- 
detti,  come  Tedremo,  imp!icitamente  da  Kussmauf  a  p.  308. 
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tomi  che  caratterizzano  la  paralisi  générale  progrès- 
si  va  (1). 

Fernelio,  Stokes,  Burdin ,  OHixier  (2)  e  molt'  altre 
autorità ,  non  che  moltissinù  fatti  osservati  nelle  ma- 
nifatture  mercuriali  di  Fûrth  ed  Erlangen  (3),  ci  da- 
rebbero  il  diritto  di  mettere  tra  gli  effetti  più  costanti, 
più  durevoli,  e  bene  spesso  permanenti  del  naercurio, 
rindebolimento  di  tutte  le  facoltà  psichiche,  ma  in  ispc- 
cial  modo,  délia  raemoria. 

E  i  mercuriali  non  rare  volte,  e  con  successo,  fu- 
rono  usati  nella  mania  da  Willis  (4),  da  (xisler,  da 
Hildebrandt  (5),  da  Ost  (6),  da  Beling  (7),  da  Bochordt  (8); 

(1)  PttthoL  u.  Therap.  der  Psychosen.  Berlin,  1851^.  s.  150.  (Kuss- 
M AUL,  p.  275.)  Zambaco  descrive  una  forma  spéciale  di  paralisi  géné- 
rale siûlitica,  non  ancora  descritta  dagli  aatori^  e  moUo  somigliante 
alla  paralisi  générale  degli  alienati  (p.  314).  Eg'i  ne  offre  cmquecaisl 
che  giustiûcano  il  confronte,  bencbè  nessuno  avesse  net  suo  corteo  sin- 
tomatico  I^  illusioni  délia  riccliezza  e  dello  sptendore,  cbe  sono  quasi 
patognomoniche  di  fuella  malattia.  In  questi  casi  perô,neiquali  rin- 
debolimento progressive  délia  motilità  va  guadagnando  tutti  i  mih 
sculi,  quelli  délia  lingua  compresi  ;  le  contratture  e  le  paralisi,  dap- 
prima  passaggiere^diventano  remittenti  ;  Tincesso  mahicaro,  da  uom^ 
ebbro;  la  parola  imbarazzata,  ûno  al  mutismo  ;  la  deglutiziORe  im- 
pedita»  ûno  a  necessitare  r  uso  délia  sonda esctfagea,  onde  prevenire 
una  morte  per  Inanizione;  i  disordini  deirintellfgenza,  rebetudine, 
Fimbecillità,  il  delirio,  e  le  altera'îioni  délie  meningi,  il  rammolli^ 
mento  délia  periferia  dell*  encefalo,  tutti  rnsomma  i  si^ntomi  dellaj 
follia  paralitica  :  il  terapista  non  mancherà  di  riflettere  ai  mercuriali. 
infatti  son  fenomeni  ch'egli  riscontrerà  in  gruppo^  ancbe  neirazione 
del  mercuriOy  cbe  va^  a  sospeoderne  il  cc^so,  a  proeurame  la  gua- 
rigions. 

(2)  Trixk'<  Handb.,  p.  iffî.  Hahn.  m.  m.  p.  lat,  pag.  317. 

(3)  Kussmaul,  p.  243.  273. 
'  (i)  Id.  ibid.,  p.  59. 

(o)  Id.  ibid ,  p.  213. 

(6)  Gmelin,  p.  313. 

^7)  Trink's  Handb,,  p.  226. 

(8)  Merat,  p.  369^ 
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e  notevole  è  U  caso  naiTato  da  Schlichting  (1),  di  ma- 
nia cronica  e  ribelle  a  tutti  i  trattamenti,  infino  ache 
iina  di  quelle  impirazioni  a  cui  la  vecchia  terapia  deve 
mezza  la  sua  vita,  consigliava  a  Schlichting  le  frizioni 
merciiriali  sul  capo,  raso  dapprima ,  del  pazientc  :  il 
quale  in  brève  ricuperava  il  ben  dell'intelletto,  Siffatte 
mspiraziom  ai  di  nostri  si  chiamano  omiopatia,  quanto 
dire  che  in  medicina  T  inspirazione  andrà  cedendo  il 
posto  alla  scienza. 

Nella  melaficonia  usarono  del  mercurio  internamcnte 
Weiihof ,  Hildebrandt  (2) ,  Rolfmck  (3) ,  Ost  <4)  :  e 
délie  frizioni  mercuriali  faceva  Rouget  (5)  un  ùso  fe- 
lice  nella  stupidità,  Neiruomo  sano  noi  vedemmo  or 
ora  il  mercurio  produrre  la  stupidità,  non  solo ,  ma 
l'abbattimento  di  tutte  le  funzioni  cerebrali  :  Rouget  tut- 
tavia,  sperando  in  una  eccitazione  del  cervello  che  il 
mercurio  terapicamentè  (notisi  ben^e)  potrà  indurre,  do- 
nava  l'intelligenza  ad  uno  stupido,  anzi  ad  un  vero 
automa,  corne  egli  lo  qualificava.  E  una  maggiore  at- 
tività  e  vigoria  intellettuale,  lo  stesso  Rouget  notâvu 
in  un  giovane  dopo  un  tiattamento  mercuriale  subito 
in  causa  di  sifilide  (6). 

Hilfenberg  (7)  narra  un  caso  di  cefalalgia ,  carattc- 
l'izzato  da  una  tal  perdita  di  memoria  che  il  paziente 
stentava  perfino  a  trovar  le  parole  più  necessarie  :  il 
mercurio  dolce,  liberandolo  dalla  cefalalgia ,  gli  resti- 
tuiva  la  facoltà  perduta.  Non  sappiamo  se  Hilfenberg 
avesse  letto  in  Hufeland  (8)  di  celui  che  per  insigne 
difetto  di  memoria,  procurato  dai    mercuriali ,  dimon- 

(i)  Comm.  VII,  p.  143. 

(2)  Gmelin,  p.  213. 

(3)  Id.  jbid.,  p.  59. 
(i)  Id.  ibid.,  p.  313. 

(5)  Frank's  Magaz.  Bd.  IV,  595. 

(6)  Id.  ibid.,  Bd.  IV,  p.  595. 

(7)  Id.  ibid:,  Bd.  I,  p.  569. 

(8)  Journ.  d.  pr.  Â.  X,  I.  62. 
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ticava  in  parlando  le  prime  parole  di  una  frase,  giunto 
che  fosse  all'ultime. 

X.  Di  debolezza  e  perdita  délia  memoria  per  sifilide 
fànno  menzione  Yvaren,  Vidal ,    e   la   maggior   parte 
délie  storie  allegate  da  Zambaco,  attestano  la  frequenza 
di  questo  fenomeno.  «  È  intéressante   il  fatto   che    la 
«  sifilide  (secondo  Gros  e  Lanceraux)  del  pari   che    il 
"  naercui'ialismo,  offendono  la  memoria   prima   e   più 
«  profondamente  di  tutte  Taltre  facoltà  mentali.  »  Cosi 
il  Kussmaul  (1),  il  quale  poco  prima  scrive  che:  «  le 
•  osservazioni  di  B.  Bell,  Ricord ,    Vidal,    Jessen    ed 
«  Esmarck,  Dagonet  ed  Hildenbrand ,  ed  altri  ancora, 
"  non  lasciano  più  dubbio  che  la  sifilide   possa   inge- 
«  nerare  Mte  le  forme  possibili  di  makUtie  mentali,  sia 
«  in  conseguenza  délie  note  alterazioni  anatomiche  del 
«  cervelle  e  suoi  involucrr,  sia   indipendentemente  da 
«  esse.  Si  osservarono   accessi   di  furore,  mania,  im- 
«  becillità  (anche  accompagnata  da  paralisi  générale)  e 
«  malinconia,  dovuti  all*azione  spéciale  del  virtis  sifili- 
«  tico  sul  cervelle  >.  Egli  sottolinea  quelle  parole,  tutte 
le  forme  possibili  di  malattie  mentali,  per  mettere  in  ri- 
lievo  la  scarsità  e  la  dissimiglianza  dei  casi  finora  noti 
di  affezioni  di  tal  natura   prodotte  dal   mercurio.    Ma 
Zambaco  sarebbe  dî  ben  diverse  parère  (2).  L*  aliena- 
zione  mentale  sifilitica  è  per  lui   molto   problematica. 
In  molti  malati  da  lui  trattati  per   accidenti   cerebrali 
sifllitici,  egli  osservô  bensi  alterazioni  più  o  meno  pro- 
fonde deirintelligenza ,  non  mai  Talienazione  mentale. 
Egli  rivede  ad  una  ad  una  le   osservazioni  degli   au- 
tori  citati  da  Kussmaul  e  d'  altri   ancora ,  e    conclude 
non  esservene  una  sola  qiu  puisse  servir  pour  prouver 
que  la  syphilis  détermine  réellement  Valiè^iation  mentale: 

(i)  Pag.  368. 

(â)  Op.  cit.  Ciiap.  IV.  Des  troubles  intdlectuels  qu9  la  syphilis  peut 
produire,  p.  50 1, 
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que  la  plupart  d'entre  elles  n'ont  pas  Fimportance  qu'on 
a  bien  voulu  leur  reconnaître  (1)  ecc.  Follin  (2)  nega 
la  foUia  quale  accidente  specifico,  e  non  accetta  che  le 
alterazioni  intellettuali.  E  sulla  fjrequenza  relativa  délie 
alterazioni  mentali  da  causa  siâlitica  e  mercuriale,  ab- 
biamo  pur  visto  i  dati  statistici  di  Esqiiirol.  Ognun 
vede  pertanto  corne  Tasserto  di  Kussmaul  pecchi  d'e- 
sagerazione  nei  due  termini  ch'  egli  vuol  contraporre  ; 
in  più,  quanto  agli  effetti  délia  sifilide,  in  meno,  quanto 
al  mercurio.  Ridotti  nelle  loro  giuste  proporzioni  è 
chiaro  che  le  somiglianze  dei  due  termini  prevalgono 
aile  differenze. 

XI.  Ramazzini  notava  gli  stringimenti  di  petto,  la 
respirazione  difficilissima,  gli  accessi  d^asma,  e  uno  stato 
prossimo  aU'asAtico,  negli  indoratori*  e  nei  fabbrica- 
tori  dispecchi  (3).  Osservazioni  in  parte  sue,  in  parte 
d'altri.  A  provare  quanto  siano  soggetti  ail'  asma  gli 
opérai  nelle  minière  di  mercurio,  Ramazzini  cita  L.  Toz- 
zius  (4),  Van  Helmont  (5)  che  lo  descrivea  come  un 
asma  tra  il  secco  e  Tumido,  Wedel  (6)  che  lo  para- 
gonava  all'asma  délie  montagne,  Stockausen  che  lo 
faceva  oggetto  di  un  intero  trattato.  Notavalo  anclie 
più  tardi  lo  Scopoli  (7)  negli  opérai  in  Idria,  benchè 
egli  v'assegnasse  altre  cause  non  contemplate  da  Mat- 
tioli  (8),  il  quale  avea  visto  gli  opérai  di  quelle  stesse 
minière,  che  lavoravano  non  munita  la  faccia  di  una 
vescica,  diventar  asmatici  in  meno   di   quattro   anni. 

(1)  Pag.  514. 

(2)  Traité  de  Pathologie  externe,  Paris  1861.  Ul. 

(3)  Op.  cit.  pp.  28,29,  30,  81. 

(4)  Pag.  11. 

(5)  Pag.  12. 

(6)  Id.  ibid. 

(7)  Kussmaul,  p.  80* 

(8)  Hkrat,  p.  344« 
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Sauvage  ammetteva  questa  varietà  d' asma  prodotto 
dal  mercurio,  corne  da  molti  altri  corpi  (arsenico,  zolfo, 
antimonio)  e  la  denominava  asthma  metallicum,  I  tradut- 
tori  del  libro  di  Ramazzini ,  Ackermann  e  Fburcroy, 
aggiungevano  a  conferma  le  proprie  osservazioni.  È 
nota  la  storia  raccontata  da  quest'ultimo,  di  una  donna, 
moglie  di  un  indoratore,  la  quale  dopo  aver  patito  di 
ptialismo ,  che  la  ridusse  corne  scheletro,  ^ventô  asma- 
tica  ;  gli  accessi  spesseggiarono  più  sempre,  ne  poteva 
moversi  od  inclinarsi  senza  timoré  di  rimaner  soffo- 
cata;  immobile  su  d'una  sedia  da  più  d'un  anno,  una 
morte  che  fu  spaventosa  anche  a  chi  ne  fu  spettatore 
venue  a  liberarla  dei  suoi  mali  (1). 

Swediauer ,  Bartholdi ,  Richardson  ,  Bayer ,  Passot, 
Fleury ,  Kussmaul  (2) ,  Frank  (3)  accennano  V  asma 
come  uno  degli  effetti  ordinarii  del  mercurialismo  pro- 
fessionale.  Ma  non  di  esso  solamente  :  e  V  obbiezione 
ch'  altri  potrebbe  addurre  contro  la  specificità  di  ima 
azione  mercuriale  esercitata  direttamente  dai  fumi,  dai 
vapori ,  dalle  emanazioni ,  sulle  vie  respiratorie ,  cade 
d*innanzi  ai  fatti  di  dîspnea  e  d'asma  mercuriale  pro- 
dotti  dairuso  interno  del  calomelano  (Hellw-ôg)  (4),  del 
sublimato  corrosivo  (Wedel,  StoU,  Hoffmann,  Terras, 
Loewenhardt,  Richter,  Schwarze  (5),  Dumonceau  e 
Planchon)  (6) ,  dalle  frizioni  colYunguento  napoletano 
(Eiverio,  Astbury)  (7). 

(1)  Ramazzini,  p.  45^  46. 

(2)  Comm.  XXXV,  p.  479.  —  Fledry,  Hygiène,  I,  p.  275.  —  Kuss- 
maul, pp.  87,  88,  93,  lOo,  183,  285. 

(3)  Magaz,  RI.  568. 

(4)  Trink's  Handb.,  p.  216. 

(5)  Orfila,  op.  cit.,  p.  674. 

(  >)  Gmelîn,  pp.  248,  273,  e  seg.  —  Roth.  Mat,  Med.pure.  —  Trikk's 
Landh.,  p.  221-222. 

(7)  Hahnemann,  Mat,  M,,  P,  lat.  —  Frank's  Magaz,  Bd.  II,  pa- 
gine, 4i4-45. 
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E  tuttavia  i  sali  di  mercurio  vennero  usati  e  l'ac- 
comandati  nell'asma  da  Spielmann  (1),  da  Bertini  (2), 
da  Reil  (3):  ne  meno  i  sulfuri  di  mercurio  (4).  Co- 
tunnio  preferiva  V  etiope  minérale  anche  nell'  asma 
umido  (5)  :  Kopp  (&)  il  calomelano.  Ramazzini,  parlando 
del  modo  di  provvedere  airasma  prodotto  dai  gas  nie- 
tallici,  cita  gli  insegnamenti  di  EtmûUer,  il  quale  ve- 
dendo  impotenti  le  ïnedicazioni  ordinarie,  raccomau-, 
dava  Tuso  dei  rimedii  metallici,  e  tra  gli  altri,  del 
mercmno  dolce  (7).  E  poco  dopo:  «  I  rimedii  più  op- 
«  portuni  e  più  energici  a  combaitere  le  malattie  pro- 
«  dotte  dalle  sostanze  metalliche,  devono  scegliersi  tra 
«  i  minerali  :  ed  è  saggezza  di  natura  Taver  collocato 
«  il  rimedio  allato  del  maie  (8).  »  Ramazzini  torna  spesso 
su  questa  idea  che  anticipava  le  nostre  :  parlando  del- 
Tasma  dei  lavoranti  in  stagno  :  «  non  si  dimenticherà, 
«  dic'egli,  che  i  mali  prodotti  dai  metalli  si  gaariscono 
«  benissimo  coi  rimedii  metallici  (9).  »  E  nell' idea  di 
Ramazzini  entravano  Fourcroy  e  Sauvage,  il  quale  trat- 
tando  délia  terapia  delVasthma  metallicum,  proponeva, 
d' accordo  con  Etmiiller ,  i  mercuriali ,  gli  antimo- 
niali  ecc.  (10). 

Musitano,  Astruc,  Fallopio,  Van  Swieten,  piirlarono 
dell'a«wa,  quale  conseguenza  délia  sifilide,  e  délie  più 
gravi.  «  Et  qui  malo  ûtuntur  regimine  sa'epe  in  processu 
«  fitmt  asthmatici,  etaliqtiando  a  principio,  sed  rarissime,  » 

(1)  Gmelin,  p.  227. 

(2)  Loc.  cit.  p.  464. 

(3)  Comm.  XXXIV,  p.  637.  Uaitamente  aU'opio  per6. 

(4)  Merat,  p.  343. 

(5)  Comm.  XVIII.  p.  414. 

(6)  Frank**  Mag,  Bd.  II.  p.  417. 

(7)  Pag.  22. 

(8)  Pag.  23,  24. 

(9)  Pag.  76. 

(10)  Pag.  lî,  13, 
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scrivea  Nicola  Massa  (1).  B.  Bell  pubblicava  due  casi 
concludenti  d*  asma  sifllitico  vinto  dai  mercuriali ,  e 
Zambaco  (2)  che  ne  cita  più  altri  e  di  più  recenti,  ain- 
mettendo  Tesistenza  di  questa  forma  nosologica,  si  mo- 
stra  tuttavia  poco  disposto  ad  accettarla  quale  affezione 
puramente  nervosa.  E  invero ,  V  edema  délia  glottide, 
(lipendente  da  ulcerazioni  sifilitiche ,  la  necrosi  délie 
cartilagini  délia  laringe,  gli  stringimenti  sifilitici  délia 
trachea,  la  sua  compressione  da  corpi  di  nuova  forma- 
zione  ecc,  troppo  spesso  cause  prossime  dell*asma 
sifllitico,  giustificano  le  sue  esjtanze. 

Se  poi  Tasma  mercuriale  sia  puramente  nervoso,  se 
nessuna  lesione  Taccompagni  o  lo  sostenga,  è  ciô  che 
la  scienza  non  ha  ancora  cercato  di  conoscere. 

(0  L.  Simon.  Op.  cit.,  p.  35. 
(2)  Op.  cit.,  p.  539. 
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DEDUZIONI  DALLE  PREMESSE 

I.  Potremmo  allungare  la  già  lunga  storia  di  queste 
concordanze  patogenico-terapiche,  se  il  troppo  provare 
non  fosse  il'peggior  nemico  del  ben  provare;  le  con- 
cordanze ad  ogni  modo,  cosi  spesso  confinant!  coll'iden- 
tità,  e  confondentisi  con  essa,  non  tolgono  che  la  tesi 
deU'identità  proprlamente  detta,  sia  più  speciosa  che 
vera,  e  che  la  sifilide  costituzionale  considerata  in  globo 
se  non  nei  singoli  casi,  sia  e  per  natura  e  per  decorso 
e  per  forme,  abbastanza  distinta  e  distinguibile  all'oc- 
chio  esercitato,  dal  mercurialùmo  costituzionale;  non 
solo  quando  le  due  affezioni  esistono  isolatamente,  ma 
anche  quando    coesistono   nello   stesso   individuo  (1). 

(1)  Djciamo  considerata  in  gloho  e  non  nei  singoli  casi,  perché  vi 
è  un  fatto,  lo  ripeteremo  ancora,  che  prova  meglio  di  qualunque  ra- 
gionamento  e  senza  replica ,  la  somiglianza  deg(i  effetti  mercuriali 
coi  sintomi  délia  sifilide;  ed  è  lo  sbaglio  che  cosi  spesso  si  commette 
dai  medici  in  riguardo  agli  uni  ed  agli  altri.  Quanti  infelici,  avve- 
lenati  dal  mercurio,  non  furone  di  bel  nuovo  sottomessi  a  Iratta- 
menti  mercuriali,  perché  si  pigliavano  per  indizii  dell'infezione  gli 
eïïetti  disastrosi  del  veleno,  di  cui  erano  già  stati  saturati  t  Ricord,  a 
cui  nessuno  negherà  una  grandissima  esperienza  e  fors'  anco  il  ge- 
nio  dello  specialismo,  tuttoChé  affermi  che  un  occhio  esercitato  non 
confonderà  mai  gii  effetti  niercuriali  con  quelli  délia  sifilide,  è  co* 
slretto  a  confessare  che  v'hanno  casi  ne*  quali  si  eomUnano  per  sif- 
fntto  modOj  da  non  potersi  distinguere  senza  molta  dUfficoltà.  Né  ci- 
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Ognun  vede  perô  che  la  tesi  délia  smilittuliîie  guada- 
gna  di  tutto  quel  tanto  che  perde  la  tesi  àelVidentità, 
e  chi  volesse  riassumere  la  questione  nelle  due  formole 
similia  sirniUbns  o  contraria  conlrariis  curantur,  chi 
demandasse  se  i  fenomeni  del  mercurialismo  sieno  si- 
mili 0  contrarii  a  quelli ,  poniamo ,  jdella  sifilide ,  la 
risposta  non  potrebbe  esser  dubbia. 

E  fin  qui  noi  ci  siamo  oceupati  délia  questione  te- 
rapeutica  générale,  che  non  vuol  essere  confiisa  con 
un'altra  che  vi  è  compresa  o  sottintesa,  ma  che  fa  parte 
per  se  stessa;  quella,  intendiamo,  del  modo  d' agire 
dei  mercuriali. 

IL  Come  agiscono  essi  ?  ïlisponderanno  per  noi  i 
maestri  délia  vecchia  scuola.   t  L'opinione  dei  medici 

tererno  g  i  innumerevoli  pratici  p^i  quali  la  difûcoltà  noa  solo  è 
inoUa,  ma  spesso  insuperabile  :  difAcoItà  dalle  quali  originava  IL 
lungo  episodio  slorico  délia  siûlide  larvata,  délia  pseudo-sifilide  ^ 
deile  aggravazioni  mercuriali,  ecc.  «  lo  credo  possibile,  anzi  posso 
dire  di  aver  verlûcato  (scrivea  J.  C.  Cbristopher,  On  Syphilis,  Lan- 
cet,  Vol.  I.  1819,  p.  38.)  cbe  un  trattamento  idrargirico  continualo 
a  lungo,  in  individul  cbe  non  si  possono  sospettare  d' infezione  si- 
fliitica,  produee  una  classe  di  malatiie  ed  una  generafe  condizione 
eostUuzUmale  molto  analoga  a  quella  sottintesa  nella  frase  sintomi 
terziarii;e  siccome  io  non  bo  mai  osservato  nemmeno  un  caso  di 
sintomi  terziàrii  consecutivi  alla  siûlide,  quando  non  si  sia  fatto 
uso  di  mercurio,  non  vedo  ragione  alcuna  cbe  giustiflcbi  il  riferi  re 
cbe  si  fa  alla  siûlide  non  trattita  i  sintomi  terziàrii.»  Proposizione 
certamente  troppoassoluta^  per  non  dire  erronea,  (ancorcbè  professata 
da  Spenser  Wells,  da  W.  Cooke,  da  H.  Bennett,  e  da  molli  altri  vi- 
venti  antimercuristi;  ma  cbe  non  infirma  punto  quest'  altra  di  un 
altro  cbirurgo  inglese  ben  noto,  G.  Gbritcbett  (Lectures  on  Yritis, 
Lancet,  Vol.  1,  1855,  p.  57),  cioè:  «  cbe  il  mercurio  puô  agire  e  bene 
spesso  agfsce  più  come  veleno  per  il  sistema,  cbe  come  antidoto  per 
la  malattia,  e  puô  cosi  realmente  aggravare  quella  condizione,  a  ri- 
movere  la  quale  era  stato  amministrato.  »  The  Monthly  Homoeopa- 
tliic  RevieiCy  Vol.  VI,  p.  350,  352.  Médical  Circular]  Dec.  2.  1803. 
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ha  molto  variato  per  questo  riguardo;  i  meccanici  fe- 
cero  dipendere  Tazione  del  mercurio  suireconomia,  dal 
suo  peso  specifico  e  dalla  sua  mobilità,  atti,  dicevano 
essi,  a  precipitare ,  a  dividere ,  a  risolvere  gli  umori, 
a  disostruire  i  vasi  (ciô  che  non  potevasi  guari  inten- 
dere  che  del  mercurio  allô  stato  metallico);  gli  umo- 
risti  la  riferirono  ad  una  virtù  putrefacente,  dissolvente, 
évacuante  ecc.  ;  i  chimici ,  ail*  ossigene  ch'jessi  suppo- 
nevano  essergli  sempre  unito  (errore  distrutto  dai  pro- 
gressi  délia  scienza),  alla  proprietà  di  neutraUzzare  il 
virus  sifllitico  di  natura  acida  (Astruc),  alla  pretesa  af- 
llnità  di  questo  virus  per  il  mercurio  (L-C.  Althof, 
1791)  ecc;  gli  alchimisti  al  preteso  zolfo  di  auesto 
minérale;  i  vitalisti  aireccitazione  générale  ch*egii  dé- 
termina, 0,  in  particolare,  nlla  stimolazione  dei  vasi 
assorbenti,  dimostrata  dal  dimagramento  e  dall'azione 
risolvente  ch'  egli  esercita  ;  i'  partigiani  délia  dottrina 
(letta  fisiologica ,  alla  rivulsione  cagionata  dalla  sua 
azione  eminentemente  irritante  sul  canal  intestinale; 
i  rasorlsti  alla  virtù  controstimolante,  antiflogistica  che 
gli  riconobbero  sopratutto  ad  alta  dose;  la  più  parte 
ad  una  specificità  indeterminata,  inesplicabile,  ecc. 

«  La  più  parte  di  qiieste  spiegazioni  sono  vere  in 
certi  casi,  poichè  vedesi  il  mercurio,  in  circostanze  di- 
verse, agire  infatti  ora  in  qualità  di  desostruente  mec- 
canico  o  di  dissolvente  chimico,  ora  di  vomitivo,  pur- 
gativo,  diuretico,/scialagogo ,  sudorifero ,  altre  volte 
corne  risolvente  o  come  stimolante ,  irritante,  flemma- 
sico,  talvolta  al  contrario  come  potente  antiflogistico, 
0  influe  come  ^  specifico  contro  la  sifilide;  ultima  pro- 
l)rietà  la  quale,  secondo  le  idée  ricevute  intorno  la 
natura  dei  virus,  suppone  la  proprietà  di  neutralizzare 
o  d'annichilare  questo  principio  riproduttore  délia  ma- 
lattia. 

«  ïuttavolta,  ad  eccezione  del  calomelano  come  pur- 
fçativo,  e  di  esso  o  delPunguento  mercuriale  in  frizioni 
al  alta  dose  in  quilità  d* antiflogistico,  egli  non  è  già 
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corne  agente  dell'una  o  deiraltra  di  queste  medicaiionî, 
ma  piuttosto  corne  avente  in  taie  o  taraltra  aflfezione 
determinata  una  utilità  riconosciuta,  dimostrata  dall'e- 
sperienza,  che  i  mercuriali  sono  usati.  A  più  forte  ra- 
gione  è  difficile  ammettere  in  cotesto  métallo  una  pro- 
prietà  générale ,  comune  a  tutti  i  suoi  composti  corne 
a  tutte  le  sue  applicazioni  mediciaali.  La  sola  cbe  si 
potrebbe  attribuirgli  in  ultima  analisi,  sarebbe  una  azione 
mediata  più  o  meno  débilitante ,  o  in  altri  termini  e 
per  accostarci  aile  idée  un  tempo  ricevute,  la  proprietà 
d'irritare  i  tessuti  e  di  disciogliere  gli  umori  ;  a  meno 
tuttavia  di  dire  con  M.  C.  Otto  (Diss.  p.  H.  p.  48) 
che  ne  analizzô  assai  bene  gli  effetti  medicamentosi,  e 
astrazion  fatta  dalla  sua  azione  immediata,  che  lanGia- 
jiiera  essenziale  d'agire  del  mercurio  è  di  debilitare  ; 
ch'egli  déprime,  diminuisce  la  sensibilità;  che  la /brza 
di  riproduzione,  dipendente  sopratutto  da  cotesta  pro- 
prietà, è  perciô  notabilmente  depressa;  e  che  il  grado 
di  cotesta  depressione  aumentasi  ancora  se  la  contrat- 
tilità,  necessariamente  aumentata  dapprima  per  anta- 
gonismo  délia  diminuzione  délia  sensibilità ,  vien  pure 
H  concorrere  allô  stesso  fine  ;  ciô  che  succède  bentosto, 
aggiunge  egli ,  a  înotivo  deUa  grande  potenza  depri- 
mente  che  esercita  il  mercurio  suUa  sensibilità. 

«  Il  vizio  délie  generalità  aile  quali  si  cerco  d' ele- 
varsi  a  proposito  dei  mercuriali,  come  délia  più  parte 
dei  medicamenti ,  si  è  di  aver  confuse  la  loro  azione 
sull*uomo  saho  o  sugli  animali  sottomessi  aile  nostrc 
sperienze  (azione  sempre  airincirca  uguale  in  date  cir- 
costanze),  con  quella  ch'essi  esercitano  neUo  stato  mor- 
boso,  stato  multiple,  e  più  ancora ,  infiflitamente  Ta- 
riabile  ;  d'aver  concluso  dair  una  air  altra  senza  tener 
conto  di  questa  diflferenza  essenziale,  che  la  salute  è 
una,  non  già  la  malattia;  che  V  ordine  e  il  diôordine 
non  possono  risentire  gli  stessi  elBfetti  d*una  stessa  causa  ; 
che  ciô  che  perturba  T  uno  puô  rimediare  all'altro;  e 
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che  il  disordine  rivestendo  mille  forme  diverse,  uno 
stesso  agente  puô  pure  esercitare  su  queste  forme  di- 
verse un' influenza  più  varia  in  apparenza  che  in 
realtà.  Non  è  a  dire  che  lo  studio  deir  azion  fisiolo- 
gica  e  sopratutto  tossica  dei  mercuriali,  non  sia  d'alcuna 
utilità  per  la  loro  applicazione  médicinale;  noi  pen- 
siamo  al  contrario  che  non  debbasi  mai  perdere  di  vi- 
sta  :  ma  gli  è  come  elemento  e  non  come  soluzione  del 
problema  terapeutico  che  importa  di  tenerne  conto  (1).  » 

in.  Tutto  questo,  ragion  fatta  délie  moite  cose  in- 
torno  aile  quali  noi  ,non  siamo  di  diverse  avviso,  tutto 
questo,  a  rivolgerlo  in  altre  parole,  significache  i  cri- 
terii  generali,  le  teoriche,  i  principii  scientifici  o  tali 
finora  creduti  dalle  vecchie  scuole,  non  valgono  ad  ab- 
bracciare,  non  che  ad  esplicare,  una  menoma  parte  délie 
azioni  patogeniche  e  curative  dei  mercuriali;  questi  si 
usarono,  o  meglio,  voglionsi  usare,  ci  si  dice ,  come 
aventi  in  taie  o  taCaltra  affezione  determinata  una  utilità 
riconosciuta,  dimostrata  dalV esperienza  :  quindi  V  empi- 
rismo  più  o  men  puro,  lo  sperimento  clinico  cosi  spesso 
contradditorio,  e  le  indicazioni  nominali  cosi  indeter- 
minate  e  indeterminabili,  sono  e  saranno  la  sola  guida, 
Tunico  scampo  délia  terapia  mercuriale.  Evidentemente 
il  disinganno  délie  indicazioni  teoretiche  consiglia  ai 
nostri  oppositori  una  soverchia  umiltà  di  speranze  e  di 
propositi,  in  contraddizione  (si  badi)  coi  risultati  otte- 
nuti  mediante  gli  stessi  mezzi,  gli  stessi  processi  ch'essi 
considerano  come  i  migliori,  come  la  loro  àncora  di 
salute  ;  i  quali,  se  si  possono  dire  utili  e  perfino  indi- 
spensabili,  non  si  devono  certo  proclamare  i  soli  ed 
interdire  a  tant'altri  fattori  una  ingerenza  diretta  nella 
risoluzione  del  problema  terapeutico.  QuaPè  quella  af- 
fezione determinata  dove  Vesperienza  non  abbia  una 
volta  riconosciuto  Tutilità  dei  mercuriali,  e  un'  altra  la 

(1)  Mer  AT  et  De  Lens.  Op.  oit.  p.  385  e  seg. 
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loro  inutilità  o  il  loro  danno?  Neppure  la  sifilide,  nep- 
pure  quest'  affezione  deierminata,  équivalente  ad  una 
indicazione,  se  ne  domandiamo  la  falange  dei  mercu- 
risti,  potè  trovar  concorde  Yesperienza,  alla  quale  si  ap- 
pellavano  e  si  appellano  del  pari  mercuristi  ed  anti- 
mercuristi.  L'abbiamo  veduta  questa  storia  tristissima 
deWesperienza  àpplicata  al  mercurio  ;  e  se  lo  specifico 
di  una  malattia  specifica  non  puô  dare  neppur  o^ 
altra  ragione  dei  suoi  usi  e  dei  suoi  effetti,  fuorchè 
quell'una,  empirica,  àeWutilità  riconosciuta,  immagini 
ognuno  che  vorrà  essere  di  quelle  tante  malattie  dove  j 
il  mercurio  (sempre  secondo  la  vecchia  scuola)  cessa 
di  appartenere  agli  specifici  per  diventare  tutto  ciô  che 
il  caso,  la  fantasia,  o  i  pregiudizii  del  medico  vorranno 
che  diventi. 

IV.  Le  distinzioni  tra  rimedii  specifici  e  non  specifici,  ! 
tra  medicazione  cogli  uni  o  cogli  altri,  le  metîunorfosi 
degli  uni  negli  altri,  esprimono  meglio  di  qualsivoglia 
argomento  Tinsussistenza  scientifica  délia  vecchia  arte  ; 
la  quale  se  puô  inorgoglirsi  di  qualche  cosa,  se  puô  pre- 
sumere  di  raggiungere  quelPideale  di  certezza  a  cui  tutti 
aspiriamo,  gli  è  appunto  in  virtù  degli  specifici,  ch'essa 
tuttavia  non  sa  comprendere,  deirazione  dei  quali  essa 
non  puô  ragionare ,  délie  indicazioni  dei  quali  essa 
ignora  il  segreto,  condannata  a  subirne  i  beneficii  corne 
altri  subirebbe  una  vergogna. 

No,  noi  non  esageriamo;  il  nostro  lettore  potrà  tro- 
vare  in  certi  libri  che  rappresentano  (a  loro  detta)  la 
medicina  del  présente  e  deir  avvenire  (1),  Tespressione 
del  più  profonde  dispregio  per  essi  e  délie  più  calde 
speranze  per  quell'epoca  in  cui  saranno  pienamente 
abolite  le  malattie  (nientemeno)  e  i  rimedi  specifici  \  in 
cui  il  lavoro  tristo,  ingrate,  indegno  d'una  gran  mente 
(indigne  d'un  grand  esprit),  che  è  lo  studio  degli  speci- 

(1)  Trousseau  et  Pidoux.  Traité,  ecc.  Introduction. 
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fici,  non  avrà  più  una  ragione  di  essere.  Chi  credesse 
(U  trasognare  s*assicuri  che  cotesti  spécifie!  messi  al 
bando  dai  nuovi  princes  délia  scienza,  sono  di  quella 
iiiedesima  lega,  privilegiati  di  quegli  stessi  attributi, 
che  obbligavano  Sydehnam  a  sclamare  :  si  talia  inve- 
nlri  possintl  che  obbligavano  Baglivi  a  confessare  che 
se  di  riniedii  specifici  morbi  singuli  unum  dumtaxat 
hnberent,  apeite  constaret  non  fortuna  medici,  sed  remé- 
dia etjndicio  curari  (1).  Bisogna  convenire  che  i  prin- 
cipi  d'un  tempo  la  pensavano  un  po'  diverso  dai  prin- 
cipi  d'adesso  :  ma  è  certo  che  quanto  al  curare  le  ma- 
lattie  remedio  et  judicio,  e  non  a  caso  o  per  fortuna, 
le  cose  stanno,  non  dispiaccîa  al  padre  Baglivi,  perfet- 
tamente  a  rovescio  di  quello  ch'  egh  si  pensava  ;  gli 
specifici,  lo  ripetiamo,  non  si  ragionano  nella  vecchia 
scuola,  si  adoperano  e  si  piegs^  il  capo  innanzi  alla 
fortuna,  al  caso ,  che  li  fece  trovaré  ;  ne  si  comincia 
a  ragionare  che  là  dove  lo  specificismo  tace ,  e  il 
grand  esprit  puô  far  valere  i  suoi  diritti  e  misurarsi 
colle  cose  degne. 

V.  E  invero  nessuno  dei  medici  délia  vecchia  scuola, 
nessuno,  come  ben  osserva  il  Graves,  «  si  préoccupa 
«  del  modus  operandi,  nessuno  sa  perché  preferisca  il 

•  mercurio  ad  o^ni  altro  rimedio  nel  trattamento  delln 
«  sifilide:  essi  si  chiudono  dentro  lo  stesso  circolo  vi- 

.«  zioso  come  per  la  corteccia  peruviana;  ora,  il  chinino 

•  guarisce  la  febbre  intermittente,  è  vero,  ma  pure  la 
«  febbre  intermittente  non  puô  sempre  essere  guarita 
«  dai  chinino  (2)  » .  Ed  è  naturale  che  la  vecchia  scuola 
non  possedendô  alcuna  idea  scientifica  degli  specifici, 
non  ne  conosca  ne  le  vere  indicazioni  ne  il  modo  di 
adempirle:  di  cotesta  mancanza  d'ogni  idea  scientifica 
ci  sta  pagatore  lo  stesso   Graves,  il  quale  poco  dopo 

(i)  Prax.  Med,  LIb.  II,  cap.  XI,  p,  140.  ^ 
(i)  Graves,  Op.  cit.  p   S8i. 
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soggiunge  :  •  Anche  ammettendo  che  il  mercurio  noi 
«  sm  più  noce  vole  délia  corteccia  peruviana,  cotestc 
«  agente,  peroiô  solo  che  è  riguardato  come  spécifiée 
«  impedisce  di  giungere  ad  una  esatta  cognizione  dellu 
«  malattia ,  poichè  tutti  gli  spécifie!  menano  a  sistemi 
•  terapeutici  erronei  :  ciô  è  sopratutto  vero  per  la  si- 
«  filide,  nella  quale  bisogna  innanzi  tutto  individualiz 
«  zare  il  caso  e  fare  accuratamente  la  parte  délie  pre 
«  disposizioni  morbose  (1)  ».  E  che  gli  specifici  possanc 
impedire  di  giungere  ad  un'esatta  cognizione  délia  ma- 
lattia,  puô  essere:  ma  questo  non  è  un  privilégie  degli 
specifici,  è  di  qualunque  rimedio  e  di  qualsivoglia  me- 
dicazione.  Quanti  assurdi  suUa  natura  délia  malattia  non 
ricevettero  la  loro  sanzione  dalla  supposta  natura  dei  me- 
dicamenti  e  délie  medicazioni  !  quante  malattie  di  sti- 
molo  provate  tali  dai  sogni  del  controstimolol  quante  non 
sifllitiche,  credute  tali  dal  buon  effetto  dei  mercuriaîiî 
quante  fimeste  conseguenze  da  quel  vecchio  paralo- 
gisme, tutfora  in  crédite,  che  la  cura  délie  malattie  noi 
dimostra  la  natura  !  Ma  che  tutti  gli  specifici,  come  dice' 
il  Graves,  menino  a  sistemi  terapeutici  erronei,  questa; 
non  è,  ne  puô  essere,  che  la  conseguenza  délia  erronea 
interpretazione  délie  leggi  délia  specificità,  o  per  dire 
più  giusto,  dell*ignoranza  di  esse.  L'  uso,  Tindicazione 
di  essi ,  e  lo  rileviamo  anche  dalle,  parole  di  Gra- 
ves, non  si  dériva  dal  caso  individuâle,  ma  dal  batte- 
simo  nosologico:  non  è  il  sifilitico,  ma  è  la  sifilido 
che  si  vuol  combattere  coi  mercuriali  :  e  se  lo  speci 
fico  0  gli  specifici  non  risponderanno,  di  chi  la  colpa  ? 
Naturalmente  dello  specifico  o  degli  specifici,  dei  quali 
si  aggraveranno  le  dosi  per  sopperire  aile  faîlite  in- 
dicazioni.  Per  Graves,  e  per  chiunque  vorrebbe  si  te- 
nesse  maggior  conto  del  régime,  délia  dietetiça  anti-' 
plastica,  del  sale  d'Epsom,  dell'addo  nitrico^  e  di  tan- 

(1)  Op.'cit.  p.  596. 
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t'altri  argomenti  (1),  Tindividualizzazione  puô  essere  un 
istinto  del  genio  pratico,  una  inspirazione,  corne  direbbe 
il  Trousseau;  non  sarà  mai  la  consegnenza  di  leggi 
terapeutiche  che  la  vecchia  scuola  non  ha. 

Per  noi  (e  concludiamo) ,  il  mercurio  è  e  rimarrà  il 
principe  degli  antisifilitici  per  una  ragione  che  speriamo 
di  avère  sufficienteraente  dimostrata,  cioè  che  niun'al' 
tra  sostanza  medicamentosa  offre   una  somma   di  effetti 

(4)  È  noto  che  Hunter  non  pote  va  capacitarsi  del  perché  una 
buona  hottiglia  di  vino  potesse  essere  d*ostacolo  ad  una  cura  mer- 
curiale antisiûlitica  ;  ora  mostrano  scandai izzarsi  di  Hunter,  ma  sor- 
ridono  àncora  délia  dietetica  oraiopatica  1  R  si  che  pur  ora  il  Diday 
proclamava  che  la  sifilide  terziaria,  invincibile  da  qiialsiasi  medica- 
z:one  specifica,  non  è  ne  puô  essere  vinta  che  dalla  dietetica  e 
ciairigiene,  da  una  rivoluzione  in  tutte  le  abitudini  del  paziente 
{Brit.  Journ.  of  Hùm,  1863,  p.  489.).  —  Ma  Ricord  ed  i  suoi  numé- 
ros! seguaci,  a  differenza  di  Graves,  non  conosconoche  due  rimedij" 
per  la  sifilide:  il  mercurio  ed  il  jodurodi  potassio:  •  il  trattamento 

•  mercuriale  riserbato  per  r  ulcero  indur^to  e  g)i  accident!  secon- 
■  darii  ;  il  joduro  di  potassio  per  gli  accident!  terziarii  ;  un  tratta- 
«  mento  niisto  col  mercurio  ed  il  joduro  di  potassio  per  gliaccidenti 

•  secondarii  tardivi,  o  quando  v'abbiano  allostesso  tempo  accidenU 

•  terziarii.  •  (Ricord,  Lettres  sur  la  syphilis,  p.  280).  Non  obbietteremo 
che  il  Virchow  i*eputa  molto  erroneo  queslo  modo  di  considerare  il 
mercurio  indicato  solo  negli  accidenti  secondarii,  ed  11  jodio  nei  ter. 
ziarii,  Tuno  nei  leggieri,  Taltro  nei  gravi  (Syphilis  constitut.  p.  187)  ; 
due  riûiedii,  osserva  L.  Simon,  e  saviamente,  per  combattere  una 
malattia  che  puô  assumere  forme  cosi  diverse,  è  certamente  assai 
poco  ;  ne  si  puô  rimanere  sorpresi,  dinanzi  ad  un  si  piccolo  nu- 
méro di  mezzi,  di  Irovare  impotente  la  terapeutica  {Des  maladies, 
vénériennes  et  de  leur  traitement  homoeopathique,  p.  281).  E  infatti  come 
ben  osserva  Ricord  :  •  più  la  malaitia  pénétra  neir  economia,  per- 
dendo  délia  sua  speciflcità  e  subendo  trasformazioni  che  la  ravvi- 
cinano  ^lle  malattie  gravi  di  un'  altra  natura,  più  il  trattamento 
diventa  difficile  od  impotente».  (Ricord,  2'raité  de  Hunter,  ecc.  pa- 
gina 615.  —  Virchow,  Op.  cit.  p.  J87).  Ed  è  naturale  che  la  diffl- 
collà  e  r  impolenza  abbiano  a  cresi.ere  a  misura  délia  povertà  dei 
h  ezz'  di  cui  la  terapia  saprà  disporre. 
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pnn\  fisiologici,  pari  in  numéro  e  paragonabili  in  qua* 
Utà  a  quella  che  il  mercurio  présenta  in  confronta  délia 
sifilide  (1).  Questo  non  significa  che  la  nuova  scuola 
non  vegga  che  mercurio  là  dove  anche  V  empirismo 
seppe  discernere  più  d'un  presidio  chè  lo  puô  valere 
non  solo,  ma  che  in  moltissimi  casi  è  neces^^ario  lo 
siirroghi.  La  sifilide  e  il  mercurio  non  sono  già,  c^me 
un  acido  ed  un  alcali ,  due  forze  opposte  délie  quali 
Tesistenza  simultanea  sia  impossibile  ;  pur  troppo  no  ; 
e  se  il  dette  va  suUe  bocche  dei  nostri  stessi  avver- 
sarii,  ne  ricevette  e  ne  riceve  la  migliore  conferma 
dai  nostri  fatti  clinici. 

Ma  quella  stessa  ragione  che  fa  del  mercurio  lo 
specifico  délia  sifilide  (o  per  dire  più  esattamente,  del 
sifilitico)  lo  fa,  ne  più  ne  meno,  di  quel  numéro  non  pic- 
colo  di  affezioni  che  studieremo  di  meglio  precisare  nella 


(i)  Questo  fatto  délia  loro  similitudiae  valse  alla  nacva  scuola  la 
c(  nvcrsione  di  Ziatarowich ,  professera  di  farmacologia  a  Vienna. 
Raccontavala  eg'i  stesso  cosi  :  «  lo  trattava  del  mercurio  e  de'  suoi 

•  efifetti  flsiologici,  e  m' accorgo  di  tracciare  quasi  esattamente  il 
«  quadro  deila  sifilide.  C0test%  idea  rai  balena  nella  mente,  roi  sor- 
«  prende,  m*  interdice  in  modo  da  costringermi  a  ripiegare  le  mie 
«  bozze  e  cessare  bruscamente  la  lezlone  a  gran  meraviglia  del  mio 
«  uditorio....  )o  non  conosceva  V  omiopatia  che  impeifettamente,  e 

•  nutriva  contre  di  essa  le  prevenzioni  ordinarie  de'  suoi  oppositori. 

•  Tuttavia  :1  suo  principio  dei  gimili  mi   venne  naturalmente  di- 

•  nanzi,  ed  io  cercai  avidamente  in  questa   dottrina  la  spiegazione 

•  e  la  veriflcazione  générale  délia  particolarità  che  m' aveva  cosi 
«fortemente  colpito  negli  efifetti  del  mercurio,  ecc.  »  Egli  si  converti 
all'omiopatia  dopo  di  avère  accertato  per  tutte  le  sostanze  medica- 
mentose  la  realtà  délia  nubva  legge  di  relazione.  Yedi  Rapou  ,  /îi- 
stmre  de  la  doctrine  médicale  homoeopaikiqiu!,  ecc, ylom.  I,  p.^329.  — 

•  Gli  effetti  del  mercurio,  scrivea  il  dott.  Fletcher  (Eléments  of  Ge- 
neral Pathology),  nella  cura  délia  lua  venerea,  dipendono  probabil- 
nienle  dal  suo  potere  di  ingenerare  una  alTezione,  se  non  identica, 
certo  molto  simlle  ad  essa.  •  Month.  Hom.  Rev.  1863.  p.  114. 
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seconda  parte  nel  nostro  commento,  e  che  abbiamo 
tracciato  in  questa  prima  air  intente  di  provare  V  esi- 
stenza  virtuale,  Tesistenza  in  potenza,  per  cosi  dire,  di 
quel  principio  terapeutico  il  quale  non  cominciô  ad 
esistere  in  atto  se  non  per  opéra  di  Hahnemann  e 
délia  sua  scuola. 


PARTE  SECONDA 


GAPITOLO  PRIMO. 


>8** 


L'OMIOPATIA  E  LA  SIFILIDE 

Ab!)iamo  già  detto  che  la  preparazione  mercuriale 
coiiosciuta  sotto  il  nome  di  merctirius  solubilis  Halme- 
lUfinn  (1)  era,  fia  dai  primi  tempi  délia  Scuola,  studiata 
accuratamente  nella  sua  aziou  pura,  e  adoperata  a  pre- 
lerenza,  se  non  ad  esclusione,  di  ogni  altra.  Ed  è,  in 
générale,  preferita  anche  ai  di  nostri,  quando  v'abbiano 
indicazioni  pel  mercurio,  senza  nessuna  spéciale  per  le 
sue  diverse  preparazioni.  È  vero  perô  che  se  le  pato- 
gencsie  di  quest' ultime  sono  tuttora  assai  imperfette,  e 

/!)  Vedi  Avvertenze  bibliographe.  Non  è  ne  un  ossido  ne  un  pro- 
lossido,  ma  un  soUO'proUmitraiQ'ammoniacO'mercuriale^  non  difflcU- 
mentc  aUerabile  anctie  alio  stato  di  triturazione.  Espanet,  Traité 
de  Matière  Médicale,  ecc,  p.  474.  —  «  Molto  adoperato  un  tempo, 

•  ma  ora  quasi  abbandonato  (in  aHopitia),  il  mercurio  solubile  di 

•  Ilahnemann  è  un  prodotto,  la  costituzione  chimica   del   qiale  è 

•  soggettissima  a  variazioni,  e  le  sue  proprietà  medicamentose  va- 
«  riabiU  com3  la  sia  cjslituzion^.  Le  noslre  sperienze  ci  hanno 
«  provato  che  il  vero  mercurio  di  Habnemann,  cioè  quello  che  è  di 
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moite  in  uao  stato,  più  ch'altro,  di  prima  germinazione, 
le  loro  indicazioni ,  fornite  dalP  osservazione  clinica , 
crebbero  a  dismisura  e  soperchiarono  quelle  del  solu- 
bile  ;  quelle  stesse,  vogliamo  dire,  ad  adempire  le  quali 
erasi  già  creduto  attissimo  il  solubile. 

Ognuno  lo  potrà  vedere  anche  nella  rapida  corsa 
che  daremo  traverso  il  vasto  campo  délie  indicazioni 
curative  fornite  dalle  malattie  sifilitiche.  Se  Hahnemann 
e  i  suoi  primi  discepoli  si  stavano  contenti  al  solubile 
ed  al  inercurio  vivo,  poco  andô  e  fra  il  cerchio  dei  suoi 
stessi  seguaci  levossi  più  d'una  voce  che,  accusando  la 
loro  non  rara  insufficienza  e  Timpossibilità  di  adempire 
a  tutte  le  indicazioni  dei  mercuriali,  suggeri  Tuso  e 
proclamé  i  buoni  effetti  di  più  altri  preparati.  E  se 
WQÏi'ulcero  semplice,  nelle  afifezioni  sifilitiche  recenti,  su- 
perficiali,  il  solubile  tenue  fermo  e  tiene  ancora,  egU 
dovette  cedere  il  posto  al  precipitato  rosso,  al  cinabro, 
al  corrosivo,  aljoduro,  al  cianuro  di  mercurio,  ecc,  nel 
trattamento  &Q\Mulcero  indurato  e  délie  forme  seconda- 
rie  e  terziarie  délia  sifllide  costituzionale.  Noi  non  sap- 
piamo  corne  Hahnemann  accogliesse  i  veri  e  grandi 
progressi  che  i  suoi  discepoli  attûavano  in  questa  parte 

m 

•  un  bel  nero  veUutato,  è  im  rimelio   poco  accessibile  all'azione 

•  dei  cloruri  alcali  ni,  e  qulndi  poco  attivo  ;  ma  lo  stesso  non  si  puô 

•  dire  di  qut^lio  eh?  tira  al  grigio  più  che  al  nero,  e  cbe  contiene 

•  una  forte  proporzione  dl  sotto-nitrato  di  deutossido:   questo,  al 

•  contrario,  è  una  preparato  dotato  di  grande  energia,  a  motivo 
«  della  facilita  con  cui  il  sotto  sale  mercurico  vien   trasformato  in 

•  sublimato  corrosivo.  Preparazionp  Infedele,  pertanto,  cbe  è  bene 
«  lascîar  cadere  neiroblio.  •  Gosi  Mi\lhe,  Chimie  appliquée  à  la 
physiologie  et  à  la  thérapeuUque,  Paris,  4856,  p.  433.  Naturalmente 
Mialhe,  da  qu^l  bravo  chiraico  che  è,  non  intende  parlare  cbe  del 
mercurio  solubile  in  istato  bruto  ;  egli  non  sospetta  neppure  cbe  il 
mercurio  possa  ag>re  indipendentemente  dalla  reazione  dei  cloruri 
alcalini:  ognun  vede  perô  che  le  nostre  triturazioni  e  dinamizza- 
ziODi  del  solubile,  e  i  buoai  e  provati  e  non  yariabili  loro  effetti^ 
non  è  la  cbimica  che  il  possa  giuJ Icare, 
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di  terapia.  L'autore  del  Trattato  délia  malattia  venerea 
<scritto  prima  délia  scoperta  del  nuovo  principio  cura- 
tivo,  sotto  la  manifesta  influenza  délie  dottrine  di 
Hunter,  e  del  pregi  incomparabili  ch'egli  riferiva  al  suo 
mercurio  solubile)  diè  a  divedere  un  intelletto  troppo 
osservatore,  e  un  troppo  ^ande  amore  del  vero,  per 
credere  che  chi  aveva  rinunciato  aile  idée  hunteriane 
dell' assoluta  speciflcità  di  mercuriali,  potesse  accarez- 
zare  eternamente  quella  deU'esclusiva  indicazione  del 
solubile  0  del  vivo.  E  certo  è  che  malgrado  una  specie 
d'esitazione  mantenuta  sempre  da  Hahnemann  in  ri- 
guardo  allô  speciâcismo,  le  limitazioni,  le  riserve  ch'egli 
stesso,  corne  vedremo,  face  va  intorno  agli  usi  ed  agli 
eflfetti  curativi  del  solubile  nella  sifllide,  accennano  an- 
che indirettamente  alla  riconosciuta  nécessita  di  sosti- 
tuire  spesso  altri  preparati  al  solubile,  come  altri  pre- 
sidj  ai  mercuriali.  E  cio  che  il  maestro  lasciava  in  une 
stato  abbozzaticcio,  la  scuola  è  suUa  via  di  compiere. 
Perô  troppo  severo  a  noi  sembra  il  giudîzlo  che 
THartmann  recava  dei  precetti  hahnemanniani,  intorno 
al  trattamento  délie  malattie  sifilitiche  (1),  benchè  Tin- 
dipendenza  da  tali  precetti  abbia  valso  di  molti  suc- 
cêssi  al  valente  terapista,  ed  alla  scuola  non  poche  in- 
dicazioni  preziose  intorno  a  vari  preparati  mercuriali. 
Hartmann  non  accettava  intera  Tetiologia  hahneman- 
niana  délie  malattie  croniche,  anzi  la  contradisse  più 
volte  :  e  aveva  ragione  :  ma  non  v'  ha  dubbio  che  se 
Hartmann  avesse  potuto  assistere  ail'  énorme  amplia- 
zione  del  quadro  nosologico  che  accoglie  le  multiformi 
affezioni  acute  e  croniche  d'origine  sifilitica,  e  ché  i 
nuovi  studj  dei  sifilografi  non  hanno  ancora  fmito  di 
popolare,  avrebbe  egli  pure  partecipato  senza  esitare 
aU'opinione  di  Hahnemann,  il  quale  attribuiva  alla  si- 
fllide ed  alla  sicosi  un  ottavo  délie  malattie  croniche  : 

(1)  Thérapeutique  homoeopath.  des  Maladies  a'gties ,  ecc.  t.  II ,  pa- 
gina 636  e  seg.  Lo  studio  sut  solubile,  Bihlwth,  Hom,  IV,  p.  231. 
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non  ultima  délie  opinioni  di  Hahriemann  a  cui  la  scienza 
abbia  reso  nna  tarda  ma  piena  giustizia.  Ne  meno  se- 
vero  era  il  giudizio  che  del  metodo  tracciato  dal  maestro 
pronunziava  il  Trinks  (1),  il  quale  riconfermando  délia 
propria  Tesperienza  altrui,  intorno  alla  lentezza,  alla 
mollezza  d'azione,  airinefficacia  del  solubile  nella  sifi- 
lide  costituzionale,  ancorchè  amministrato  a  forti  e  ri- 
petute  dosi,  non  rifletteva  forse  abbastanza  che  Hahne- 
mann  avea  fin  da  principio  prediletto  il  solubile  pre- 
cisamente  per  la  mitezza,  la  dolcezza  délia  sua  azione; 
e  che«  nemico  délie  saturazioni  anche  quando  allopatico, 
non  s'aspettô  mai  dalle  forti  dosi  ciô  ch'egli  domandô 
sempre,  e  non  di  raro  ottenne,  ai  pochi  grani  con  ch'egli 
menava  a  buon  fine  una  cura  antisifilitica.  Ma  noi  non 
seguiteremo  a  citare  giudizj  ed  opinioni,  forse  più  atti 
ad  illustrare  la  storia  dell'omiopatia  che  non  quella  dei 
mercuriali.  Il  solubile,  come  vedremo,  se  non  manca 
tuttavia  di  fautori  nella  cura  délia  sifilide,  ne  andô  cer- 
tamente  più  sempre  perdendo  ;  e  basteranno  le  citazioni 
che  noi  faremo  dal  buon  lavoro  pubblicato,  non  è  molti 
anni,  dal  Dr.  Gerson,  a  persuaderci  oome,  anche  nel 
tratt-imento  di  moite  altre  malattie  non  sililitiche,  il 
solubile  cadesse  ben  basse  in  paragone  di  molti  altri  mer- 
curiali (2). 

(1)  RuGKERT,  KUnische  Erfahrungen  in  der  HomôopcUhie,  Leipzig^ 
185&-i868,  Vol.  U,  p.  128. 

(2)  Se  abbiamo  detto  cbe  il  mercurio  solubile  è  ormai  soverchiato 
per  Je  moite  indicazioni  cbe  gli  altri  preparati  si  dicono  più  aiti  ad 
adempire,  possiamo  aggiungere  che  il  solubile  non  sarà  probabil- 
mente  molto  soddisfatto  del  mal  tiro  cbe  gli  fece  un  omiopatico 
francese,  il  Dott.  Teste,  il  quale  pur  lasciandogli  in  cura  le  malattie 
di  una  meta  delPum^n  génère,  e  invero  délia  meta  più  bella  e  più 
gentile,  sottraeva  alla  sua  ginrisdizionenientemeno  cbe  Paîtra  meta, 
le  malattie  del  sesso  forte.  Il  mercurio  corrosivo,  dic'egli,  è  indiccUo 
neWimmensa  maggioranza  dei  easi  patologici  designati  finora  come 
apparlenenti  alla  sfera  d'azione  del  mercurio  solubile  :  e  tranne  qual- 
che  rara  eccezione,  il  mercurio  corrosivo  conviene  esclusivamente  nelle 
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Duole  invero,  e  deve  dolere  a  chiunque  non  è  stra- 
niero  ai  principj  elementari  délia  nostra  dottrina,  il 
vedere  moltiplicarsi  le  indicazioni  empiriche,  suggerite 
dalla  sola  osservazione  clinica  senza  il  consenso  e  la 
ragione  dell*  azion  pura,  ancora  cosi  manchevole.  Ne 
rinduzione  poteva  o  potrà  mai  bastare  ;  poichè  è  troppo 
chiaro  che  se  tutti  i  preparati  mercuriali  possiedono,  in 
virtù  del  loro  comune  denominatore,  una  somma  di  pro- 
prietà  comuni,  ne  possiedono  pure  di  molto  diverse  in 
Tirtù  délia  di  versa  costituzione  chimica  :  gtô  che  le  pa- 
togenesie,  per  quanto  frammentarie,  dei  pochi  che  ne 
hanno  una,  mostrano  abbastanzà ,  e  ciô  che  la  stessa 
osservazione  clinica  dimostrô  anche  in  difetto  di  qual- 
siasi  patogenesia.  V'  ha  perô  un  compenso  a  coteste 
introduzioni  di  armi  nuove,  ne  abbastanzà  sperimen- 
tate,  nel  nostro  arsenale  farmacologico;  ed  è  che  Tuna 
non  riesce  a  cacciar  di  nido  Taltra,  ne  il  rimedio  nuovo 
a  far  dimenticare  il  vecchio  :  nessun  omiopatico  dimen- 
tica  il  vecchio  solubilé  in  faccia  di  una  forma  morbosa, 
di  una  indicazione  positiva,   ad  adenipire  la  quale  i 

malatlie  degli  uomtni,  montre  il  mercurio  soluhie  coiwiene  e^clusi- 
vamente  nelle  malattie  deUe  donne.  Per  conseguenza  io  oso  affermare 
cîœ  gli  è  sopratutto  tenendo  conto  di  cotesta  distinzUme  che  si  potrà 
trarre  grandissimo  profitto  del  suhlimato  corrosivo  in  moltissime  ma- 
lattie, ecc.  n  Teste  dà  una  lunga  lista  di  nomi  di  malattie  e  di  sin- 
tomi  ;  e  aggiunge  in  nota  :  dà  questa  legge  corne  positiva.  Sarei  troppo 
lungo  se  volessi  dire  per  quai  série  di  fatti  e  di  deduzioni  io  son  rie- 
scito  a  discoprirla  (eppure  sarebbe  stata  cosi  curiosa  a  sapersil).  Non 
posso  tuttavia  tacere  di  una  fra  molt*  altre  otservazioni  che  psr  me 
ne  fu  corne  la  conferma.  H  sublimato  ed  il  solubilé  sono  âmbedue  an- 
tidoti  délia  sepia,  la  quale  vale  per  se  stessa  a  neutralizzarli,  benchè 
incompiutamente.  Ma  cotesta  neutralizzazione  del  sublimato  mediante 
la  sepia,  e  viceversa,  o  délia  sepia  mediante  il^  solubilé,  e  viceversa, 
non  succède  ricisamenle,  nel  primo  caso,  se  non  neWuomo,  e  nel  se- 
condo  se  non  nella  donna.  H  signor  Teste  ci  concédera,  malgrado 
la  legge  positiva,  unai,  taie  e  tanta  latitudine  di  eccezioni  da  toglierle 
ognl  nerbo  législative.  V.  Systématisation  pratique  de  la  Matière  mé- 
dicale homoeopathique,  Paris  1853^  pag.  136. 
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dodici  altri  preparati  mercuriali  (1)  non  abbiano  suffi- 
cienti  documenti  di  una  prevalenza  di  cui,  in  omiopatia, 
non  è  la  moda,  ma  il  merito  che  puô  far  fede.  In  una 
parola,  l'omiopatia,  in  fatto  di  rimedj,  impara  sempre 
e  non  dimentica  mai. 

Quale  spettacolo  invece  in  allopatia!  Qui  si  puô  dire, 
senza  tema  d'errare,  che  se  Tazione  dei  mercuriali  è 
ancora  si  poco  nota,,  e  fiondimeno  cosi  assolute  e  in- 
variabili  ne  corrono  le  indicazioni,  Tarbitrio  individuale 
e  Tonnipotenza  délia  moda  ne  sono  la  principale  ra- 
gione.  La  storia  délie  variazioni,  degli  entusiasmi,  dei 
disinganni,  délie  fughe  e  dei  litornelli,  da  un  preparato 
mercuriale  all'altro,  da  un  metodo  aU'altro  di  ammi- 
nistrarlo,  sarebbe  troppo  lunga  a  dire,  quand'anche  non 
fosse  troppo  tediosa  da  ascoltare;  quand' anche  avesse 
ad  insegnarci  qualche  cosa  di  meglio  che  non  sia 
quesfunico  fatto:  che  cioè  l'allopatia,  in  fatto  di  rimedil, 
dimentica  sempre  e  non  impara  nuUa.  Essa  ha  sempre 
tradito  una  mancanza  singolare  dei  senso  délia  giustizia 
distributiva  :  e  non  alludiamo  ai  soli  tempi  passati, 
intendiamo  parlare  di  ieri  e  d'oggi.  Chi  di  noi  non  ri- 
corda,  per  esempio,  le  lodi,  i  vaticinii,  le  benedizioni 
di  oui  lu  segno  il  protoioduro  di  mercurio  ?  Esautorato 
il  sublimato  e  le  frizioni,  il  nuovo  rimedio,  médicament 
puissant,  très  puissant  même  (2),  doveva  far  le  veci  di 
tutti  e  di  tutto  nel  trattamento  délia  sifilide  costituzio- 


(i)  Oltre  il  SoluUle  le  nostre  Farmacopee  (e  citiamo  la  più  récente: 
Medicamenta  homœopathica  et  isopatka  omnia,  ecc.  auctore  D. 
H.  Hagero.  Lesnae ,  1861 ,  pag.  9o  e  seg.)  enumerano  il  tnereu- 
rius  vivus,  Vaeeticm,  il  praecipitatw  albus,  il  corrosiims ,  il  dulcis, 
il  bHodatus  s.  jodatus  ruber,  il  protojodaiug  s,  jodatus  flavus  vel  vi- 
ridis,  il  nitrosus,  il  praeHpitatm  rtiber,  il  phosphoratusy  ed  il  einna- 
haris;  arrogi  Vetiope  minérale  o  solfuro  nero  di  mercurio,  ed  il  eia- 
nurio  di  mercurio ,  solo  di  fresco  comiaclato  a  studiare  e  sperimen- 
tare  clinicamente  dalla  scuola  nostra. 

(2)  Trousseau  et  Pidoux,  Op.  cil.  p.  187. 
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nale;  appena  è  se  gli  fu  permesso  di  trovare  un  alleato  nel 

ioduro  di  potassio.  Ma  il  suo  regno  già  volge  al  tramonto. 

Il  prof.  Sigmund  (di  Vienna\  dopo  ripetute  sperienze,  ha 

dovuto  quasi  bandirlo  dal  novero  degli  antisifilitici,  e 

tra  i  molti  capi  d'accusa  non  va  ultimo  quello  délia  sua 

lentezza,  délia  sua  impotenza,  délia  sua  ntUlità  cPazione, 

massime  nelle  forme  più  tenaci  délia  sifilide  (1).  Gosi 

è  del  tréH  puissant  remède ,  di  pochi  anïii  prima.   Ora 

par  che  si  vogliano  risuscitare  le  fumigazioni  del  cin- 

quecento,  malgrado  la  mala  prova  délie  posteriori  ri- 

surrezioni  tentate  da  Lalouette,  da  Lee,  e  da  altri  non 

pochi  ;  e  si  ricomincia  dal  calomelano,  il  quale  per  ora 

si  crede  la  miglior  polvere  fumigatoria  che  si  possa 

adoperare  con  esattezza  e  sicurtà,  Con  questo  metodo, 

dice  Alfred  Fleischmann,  «  io  ho  trattato  quasi  tutti  i 

«  miei  malati  di  sifilide,  vuoi  affetti  di  ulceri  molli, 

«  vuoi  da  indurati,  da  pustulosi  o  da  epiteliali,  con 

«  bubone  o  senza.  La  salivazione  non  apparve  mai,  gli 

«  ulceri  (di  qualsiasi  carattere)  guarirono  rapidamente, 

«  ed  io  non  ebbi  a  contare  nemmeno  un  caso  di  sifl- 

«  lide  secondaria  fra  i  pazienti  che  ricorsero  fin   dal 

«  principio  a  questo  metodo  e  vi  rimasero  fedeli  :    nei 

«  casi  poi  di  siflUde  secondaria,  i  vantaggi  furono  cosi 

•  decisi  da  persuadermi  che  la  sifilide  trattata  colle 

«  fumigazioni  ha  cessato  di  essere  il  flagello  dei  po- 


(I)  Oltrecciô  si  convin>ero  che  la  sua  facoltà  di  non  promovere 
la  salivazione,  associato  air  opio,  era  una  supposizione  gratuita  ; 
egli  la  promuove,  corne  promove  la  diarrea  a  dispetto  di  tuUi  i  corret- 
livi:  puô  essere  ulile  in  alcune  forme  (papulose,  pustuJose)  délia 
sifilide,  ma  ô  più  lento  nella  sua  azione  che  non  gli  altri  prepa- 
rati:  è  nocevole  agli  individui  anemici  ed  ai  bambini  predisposti 
alla  diarrea,  ma  si  aggiunge  che  combinato  al  joduro  di  potassio, 
puô  essere  utile  (quale  dei  due?)  inqualche  forma  sitllitica  ribelle 
(e  quale?),  se  pure  i  pazienti  non  sono  predisposti  al  catarro  di  pet- 
to, del  ventricolo,  o  degli  inieilini.  Vedi,  Wiin  Wochenschrift^  i8î>9, 
K.o  39. 
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«  poli  (1)  ».  Quanto  dire  che  se  ci  ostineremo  negli 
altri  mezzi  e  metodi,  la  sifilide  seguiterà  a  flagellare  i 
popoli;  e  che  Tunguento  cinereo,  il  sublimato  corrosivo, 
i  ioduri  di  mercurio,  Tidriodato  di  potassa,  e  s'altro 
V*  ha  di  usato  ed  abusato  in  allôpatia,  ponno  girsene 
quandochessia  a  riporre;  anzi  è  questa  la  prima  con- 
dizione,  se  si  vuole  veramente  guarire  la  sifilide:  <;hè 
il  calomelano  basta ,  se  pure  non  ce  n'  ha  d*  avanzo. 
Gosi  si  ragiona  dai  nostri  avversarj;  e  quando  le  ra- 
gioni  son  di  questa  tempra,  sarebbe  molto  ingenuo  chi 
domandasse  loro  se  v'abbiano,  e  quali  si  siaho,  le  in- 
dicazioni  dei  diversi  preparati  di  mercurio:  e  invero, 
basterebbe  si  sapessero  almeno  quelle  di  un  mercurio 
qualunque.  » 

Noi  avremo  più  avanti*  occasione  di  vedere  pratica- 
mente  corne  la  scuola  nostra  sappia  valersi  dell*uno  o 
dell'altro  preparato  mercuriale,  conforme  i  casi,  gli  in- 
dividui,  le  idiosincrasie^  gli  stadj  délie  malattie,  ecc.  ; 
ma  ora,  ma  in  questo  luogo,  non  crederemmo  di  potere 
più  utilmente  occupare  il  nostro  lettore  che  mettendogli 
sotfocchi  in  un  modo  compendioso,  ma  fedele,  la  terapia 
délie  malattie  sifilitiche  come  Tintende  la  scuola  nostra. 

E  non  diremo  nuUa  délie  idée  teoretiche  di  Hahne- 
mann  su  questo  argomento:  o  erano  desse  conformi  ai 
principj  deiromiopatia,  al  principio  d*individualizzazione 
rigorosa  da  lui  proclamato,  e  sarebbe  un  fuor  d'opéra 
Tindagare  di  quanto  se  ne  dilungassero  certi  concetti 
non  ben  definiti  intorno  ad  uno  specificismo  che  non 
era  propriamente  omiopatia;  o  non  erano  conformi  a 
questa,  e  noi  non  perd^remo  il  nostro  tempo  col  far 
battere  un  emisfero  coll'altro  del  suo  cerveUo  (2).  Posto 

(1)  The  Retrospect  ofMedicine,  edited  by  Braithwaite.  Vol.  XLVUl 
Jaly-December  1863.  London.  Pag.  222  e  seg. 

(2)  Alludiamo  anche  allalirata  delsig.  Teste  (Op.  cit.  p.  96  e  seg.) 
contro  le  speci/tcismo  germanico  e  i  dissident!  omiopatici  :  non  fuor 
di  posto,  sotto  certi  aspetli  ;  ma  sotto  altri  il  sig.  Teste  ci  fa  Teffetti 
di  un  cavalière  errante  cbe  evoca  le  ombre  per  spezzarvi  contro  la 
propria  lancia. 
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il  principio  délia  similitudine  e  dell'individualizzazione, 
è  chiaro  che  la  terapia  antisifilitica  non  dovrà  solo  far 
capo  ai  diversi  préparai!  mercuriali,  ma  ad  un  gran 
numéro  di  sostanze  medicamentose,  délie  quali  Fazion 
pura  e  lo  sperimento  clinico  sono  titoli  sufficienti  a 
quel  posto  ch*  esse  occupano,  e  nel  quale  noi  le  ve- 
dremo  ordinate. 

Menô  ancora  noi  diremo  délie  idée  teoretiche,  o  per 
dir  più  giusto,  délie  dottrine  patologiche  seguite  dalla 
scuola  nostra.  I  progressi  incontrastabili  délia  sifilografia 
non  hanno  mai  ripugnato  ai  suoi  principj  fondamental!, 
perché  non  fu  mai  possibile  che  di  due  verità  una  ri- 
pugnasse  all'altra.  La  dottrina  che  considéra  la  sifilide 
una  malattia  générale  e  jion  locale,  nemmeno  nei  suoi 
primordj ,  la  dottrina  che  ha  sempre  fatto  una  ricisa 
separazione  tra  il  virus  sifilitico,  il  sicosico,  ed  il  ble- 
norragico,  anticipando  ciô  che  gli  studj  délie  vecchie 
scuole  dimostrarono  o  dimostreranno  più  tardi ,  non 
poteva  ne  puô  trovare  nei  progressi  délia  patologia  che 
un  argomento  di  progresso  per  la  sua  terapeutica.  V. 
taie  è  appunto,  in  via  di  continuo  progresso  e  perfe- 
zionamento,  quella  délia  scuola  nostra. 

Raccoglierne  gli  elementi  sparsi,  riordinarli  metodi- 
camente,  e  offrirli  al  cultore  come  al  critico  deirarte 
nostra,  era  un'  opéra  buona,  necessaria,  alla  quale  altri 
già  provvide.  Intendiamo  parlare  del  trattato  délie  via- 
lattie  veneree  e  del  loro  trattamento  omiopatico  pubbli- 
cato,  non  ha  molto,  dal  benemerito  Dr.  L.  Simon  (1). 

(1)  Des  maladies  vénériennes  et  de  leur  traitement  homoeopathique 
par  M.  LisON  Simon  (fils).  Paris  1860.  —  Il  Simon  non  si  contentô 
di  compilare  il  suo  libro  sui  lavori  presistenti,  fra  i  quali  per  iiii- 
portanza  e  per  ulilità  va  distinta  la  parte,  cbe  riguarda  la  lerapia 
antisiûlitica,  della  citata  opéra  del  RGgkert,  Klinische  Erfahrungen 
in  der  Homôopathie,  ecc.  H  Simon  voile  mettervi  del  suo,  ed  ha  fatto 
bene;  ma  voile  anche  mettereil  suo  avanti  o  al  posto  deU'altrui, 
e  noi  noi  potremmo  sempre  lodare.  Epperè  seguendo  e  mantenendo 
l'ordine  espositivo  del  Simon,  come  il  migliore,  noi  non  Inttndiamo 
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Noi  salteremo ,  per  una  ragione  che  non  ha  bisogno 
di  schiarimento,  le  question!  generalie  spécial!  d!  pa- 
tologia,  non  che  d!  terapia  générale,  per  istringerc!  a 
quelle  sole  che  c!  permetteranno  d!  mettere  in  più 
chiara  luce  le  indication!  de!  mercuriali  e  de!  rimedj 
affini,  quanto  dire  aile  question!  di  terapia  spéciale  ;  ed 
offriremo  in  poche  pagine  una  specie  di  quadro  sinot- 
tico,  d!  repertorio  pratico,  che  potrà  risparmiare  tempo 
e  fatica  a  ch!  non  è  digiuno  délie  cose  nostre:  ma 
certo,  ne  tempo  ne  fatica  a  ch!  lo  fosse  davvero. 

circoscrivere  il  nostro  ufficio  a  quelle  di  suo  compendiatore;  tanto 
più  cbe  ristudiando  i  materiali  dal  Simon  già  messi  a  profltto,  ed 
al  tri  ch'egli  non  ebbe  forse  occasione  di  vedere,  abblamo  trovato 
omissioni  aile  quai  i  ci  sludiammo  di  riparare.  Maabbianiosoppresse 
quasi  per  intero  le  moite  pagine  che  il  ^imon  credette  bene  di  spen- 
dere  intorno  alla  dosologia  spéciale  dei  singoli  rimedii  nelle  diverse 
forme  sliilitiche,  entrando  egli  nei  più  minuti  particolari  non  solo 
sui  gradi  délie  diluzioni,  ma  sul  numéro  dei  globuli,  sulla  loro  ri- 
petizione^  suUe  cuccbiaiate  d'acqua  della  soluzione,  ecc.  quanto  dire 
sostituendo  la  pedanteria  aU'arbitrio  in  un  argomento  dove  è  lecito 
a  qualsiasi  omiopatico  il  dire  la  sua  parola,  ma  a  nessuno  il  darla 
corne  la  parola  ultima. 


SfFILIDE  PRIMARIA 

1.  lllecr*  molle.  •  Il  mercurio  soluhile  è  il  rimedio  che  me- 
glio  vi  corrisponde.  Quando  Hahnemann  affermava  che  la  siûlide 
primiliva  cederapidament3  alla  più  piccola  dose  di  cotesto  compo- 
sto,  egli  alluleva  evidentemente  air  ulcero  semplicc.  Ma  avea  cura 
di  soggiungere,  non  doversi  conlare  con  certezza  suir  efficacia  di 
qu(^sto  rimedio,  se  non  nei  casi  in  cui  la  malattia  non  offerisse  al- 
cuna  complicazione.  HRûckert  (op.  cit.)  che  raccomanda  il  niercu- 
rio  solubile  pei  soggetti  robusli  che  non  subirono  infezioni  siûlitiche 
anteriori,  esprime  la  stessa  idea  sollo  un*  allra  forma. 

«  L'esperienza  di  tutli  gli  omiopatici  ha  confermato,  bisogna  con- 
venirne,  l'opinione  emessa  da  Hahnemann,  opin  one  che  la  materia 
niedica  pura  giustiflca  pienamenle.  Il  solubile,  amministrato  ad  un 
uomo  sano,  netto  di  sifilide,  ingenera  in  esso  tutli  i  sintomi  del- 
Tulcero  :  il  prurito  iniziale,  la  macula  rossa  suUa  quale  elevasi  una 
vescicola,  Tulcero  con  orli  rossi,'arrotonddti,  con  fondo  seeernente 
una  materia  purulenta,  bianco-giallastn. 

•  E  cosi  l'osservazione  clinica  ha  provato  chè  il  mercurio  valeva 
(juanio  codesti  ulceri  erano  numeroii,  cotennosi,  cogli  orli  tagliati 
a  picco,  con  secrezione  abbondante  di  pus. 

•  L'esteiisione  delPulcero,  Ja  sua  profondità,  non  routano  nulla 
aile  indicazioni  del  mercurio  solubile^  il  quale  fa  buona  prova  an- 
che se  rulcero  è  sede  di  un  dolore  acuto  che  s'irradia  a  tulto  il 
corpo  (4).  » 

Il  Simon  soggiunge,  che  se  intorno  ai  sintomi  caralteristici  del 
rimedio  non  v^ha  disaccordo  fra  gli  omiopatici,  non  si  puo  dire  lo 
stesso  quanto  al  modo  di  amministrarlo.  Hahnemann  che  dava  la 
preferenza  aile  più  aile  diluzioni,  non  trovô  molto  docili  i  suoidi- 
scepoli,  massime  di  Germania,  i  quali  raccomandano  di  attenersi 
aile  tre  prime  trilurazioni,  e  di  non  trascurare,  ad  un  bisogno,  an- 
che il  mercurio  non  dinamizzato. 

Il  purissimo  Jahr^  nel  suo  Manuale  (2)  non  par:a  che  délia  lerza 
triturazione  da  dare  nell'  ulcero  sifilitico  (senza  dire  se  molle  o  in- 
duraîo:  grave  dimenticanza  che  nessuna  piirita  puô  scusare);  e  a 

(i)  L.  Simon,  Op.  cil.  p.  331. 

(2)  Sesta  cdizione  francese  (1855):  Tuni.  II,  pag.  143. 
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dir  vero,  non  sapremmo  renderci  ragione  di  una  contraddizione  cosi 
aperta  fra  le  teoriche  dei  dinamismi  assoluti  in  nosologia  corne  in 
terdpia,  professate  dai  cosi  detti  hahnâmanniani  veri^  o  puri  omio- 
patici,  e  l'uso  di  certe  preparazioni  ancora*  materiali^  quali  sareb- 
bero  le  triturazioni  'di  mercurio,  amminislrate  in  una  malattia  che 
per  essi  non  è  ne  puô  esserecheuna  alterazione  dinamica,  equindi 
da  non  combat tersi,  al  solito,  che  dinamicamente.  Il  Simon,  almeno, 
è  più  logico:  ammette  la  possibilità  di  guarire  Tulcero  molle  colle 
sole  alte  diluzioni,  colle  trentesime,  ma  riconosce  la  loro  non  rara 
insufficienza;  quindi  il  precetto  di  cominciare  dalle  alte  o  med'e 
diluzioni  per  discendere,  se  uopo  è,  fino  aile  triturazioni  (1). 

Il  miglioramento  e  la  guarigione  dell'ulcero  semplice,  possono  ve- 
nire  ritardati  o  impediti  da  alcune  complicazioni,' délie  quali  puo 
essere  colpevole  il  malato  o  il  medico.  Taie  sarebbs  l'azione  ecces- 
siva  o  l'eccedènte  amminislrazione  dol  mercurio,  in  moJo  da  pro- 
durre  congestioni  buccali  con  ipersecrezione  salivalo,  o  dolori  va- 
«îhi  nelle  raemb^a,  o  sintomi  infeslinali,  o  un  po'di  febbre  mercu- 
riale. In  questi  casi  la  sospensione  del  rimediobasterà;  matalvolta 
hisogocranno  gli  antidoti.  Lo  zolfo,  quando  il  paziente  non  è  di 
costituzione  irritabile,  e  che  le  gengive  e  gli  intestini  sono  sededi 
sintomi  accessorii;  Vacido  nitrico,  quando  v*  abbiano  sintomi  feb- 
brili  o  dolori  musculari  e  nevralgici. 

CoralUa  ruhra  potrà,  secondo  il  Rùckerl ,  surrogare  il  mercurio 
nel  trattamento  dell'ulcero  molle  quando  la  superficie  del  ghiande 
e  del  prepuzio  è  invasi  da  larghe  ulcerazioni  superflciali  che  s'ap- 
profondano  a  luogo  a  luogo,  pigliano  un  aspelto  lardaceo,  e  secer- 
nono  una  sanie  chiara, -abbonlante,  e  di  caltivo  odore.  Ma  in  so- 
slanza,  osserva  il  Simon,  il  mercurio  solubile  rimane  semprelospe- 
cifico  deU'uhero  molle;  nessun  altro  puô  farne  le  veci  (2). 

Tra  le  complicazioni,  délie  quali  dicemmo,  va  contato  Vahitofsj- 
ri  0  (come  s*è  convenuto  di  chiamare  dalla  scuola  nostra)  e  lo  scro- 

(1)  Una  grave  obbiczione  puô  farsi  a  qualunqnc  dogmrtismo  appoggiato  ai  critcri 
t-linici  ;  ed  c  la  guarigione  spontanca,  e  scnza  consegucnzc,  dell'ulcero  molle.  È  vero 
«lie  qucsto  puo  passarc  allô  sladio  d'indurimento  ed  il  traltamcnto  impcdirnc  il  pas- 
«aggio  ;  ma  qual'è  il  prufela  che  in  presenza  deirulccro  molle  potrà  dire  egli  passera 
o,  se  già  in  via  di  guarigione,  egli  doveva  passare  allô  stato  d' iiidunmento  ? 

(^)  Anche  il  Trinks  che  bandisce  il  solubile  dal  trattamcnlo  del  le  forme  sifîlitichc 
«ocondarie,  come  afialto  InsufTicientc  anche  dalo  a  forli  dosi,  a  qualunque  dose,  lu 
ammette  Topporlunilà,  la  sufficienza,  negli  ulceri  primarii,  nellc  afTczioni  rccenti  delln 
bocca  e  délie  fauci,  e  perfino  neU'irile  sifililica.  ROckert,  Op.  cil.  V.  H,  p.  128,  137. 
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si  disse,  il  mercurio  solubile  :  ma  spesso  il  raercurio  non  basta;  il 
tu  more  passa  al  suo  secoâdo  periodo,  al  periodo  infiammatorio 
cresce  di  volume,  il  dolore  si  fa  più  vivo,  massime  durante  il  moto 
0  sotto  il  talto,  la  pelle  è  arrossata.  Carbo  animalls  è  in  lai  caso  il 
rimedio  specifico.  Gaspari  insegna  darlo  alla  18.^  o  24.^  diluzione, 
alla  dose  di  pochi  globuli,  da  quaUro  a  sei  volte  al  giorno.  Se  il 
carbo  non  basta  a  promuovere  la  risoluzlone,  se  il  lumore  segue  il 
suo  corso  e  la  flutluazione  è  manifesta,  ïheparsuJphuris,  l'incisione, 
0  i  rimedii  addietro  indicati  saranno  indispensabi'i  (i). 

IF.  Uleera  Indarato.  11  sintoma  caratteristico  per  la  scelta  del 
rimedio  appropriato  a  questa  specie  d*  ulcero  è  rindurimento.  È 
desso  che  slabilisce  il  diagnostieo,  che  décide  dell'avvenire  del  ma- 
lalo;  e  il  suo  valore  terapeutico  è  incontrastabile, 

«  Ora,  dice  il  Simon,  tra  gli  agenti  délia  materia  niedica,  due 
sopratutti  producono  sull'uomo  sano  lutli  i  caratteri  di  cotesta  base 
dell'ulcero;  e  sono,  il  lacfiesis  e  il  sulphur,  11  primo  fa  spuntare 
délie  vescicole  aile  quali  succède  un  ulcero  accompagnato  dairin- 
spessimento  del  prepuzio,  il  quale  puô  pigliare  perfino  una  consi- 
stenza  cartilaginea  ;  il  secondo  rende  il  prepuzio  duro,  rigide,  lu- 
eido  alla  sua  superficie  interna,  dove  si  secerne  una  sanie  chiara  e 
fe lente  (2).  • 

Il  lachesis,  secondo  il  Simon,  sarà  da  preferire  quando  il  paziente 
non  ha  subito  alcuna  cura  mercuriale;  se  si,  il  sulphur  lo  précé- 
dera, c  tutti  e  due  saranno  continuati  a  lungo,  variandone  le  dilu- 
zioni. 

Ma  e  i  mercuriali  ?  Che  !  nella  forma  più  grave  délia  sifilide,  nella 
più  malaugurata  espressione  délia  diatesi,  il  grande  specifico  sarà 
messo  da  un  lalo?  Una  minore  omiopaticilà  locale  ed  iniziale  ba- 
sterà  a  far  chludere  gli  occhi  sulla  grandissima,  générale,  e  succes- 
siva  omiopaticilà  del  mercurio  ?  La  sede,  Talrio  deirinfezione,  i  ge- 
nitali,  saranno  in  omiopatia  di  taie  e  tanta  importanza  da  far  di- 
menticare  che  qualunque  punto  délia  superficie  cutanea  e  mucosa 
puô  esserlo  del  pari,  senza  che  per  questo  un  rimedio  vi  perda  o 
vi  guadagni  un  grado  maggiore  di  specificilà?  Metteremo  il  con- 
tingente al  di  sopra  del  necessario? 

(1)  Ne  mcrilcvoli  di  dimenticanza  noi  crediamo  il  KalL  idriodico  c  la  Dadiofiti 
(Spongia  palustris)  elogiali  da'Rosembergnel  bubonc  idiopalico.  Rûckert,  Oj».  cit.  H. 
ni.  123.  —  c  neppurc  la  Ptilsatilla  che  Irovô  non  rari  lodalori  (Tripi). 

i2)  Op.  cit.  p.  3i8. 
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AffreUiamoci  a  dire  che,  malgrado  le  preferenzo  accordale  da  ta- 
luno  al  lachesis  ed  a[  suiphiir  nel  tralta'mento  deWukero  induratu, 
senza  complicazioni,  troppi  nomi  autorevoli  délia  scuola  nostra  e 
iroppi  fatli  autentici  attestano  in  favore  dti  mercuriali,  per  pcKerli 
niettere  al  secondo  posto  nel  trattamento  di  questa  forma.  Ci  si 
parla  di  ulceri  sen^a  complicazioni;  na,  agli  occhi  di  un  omiopa- 
tico  sopratutto,  quand'è  che  le  complicazioni  faranno  difetto?  Quan- 
d'è  che  la  psora,  almeno,  non  vi  metterà  la  sua  coda,  cosi  chiara- 
mente  visibile  agli  occhi  od  agli  occhiali  dei  purissimi  sopratutto? 
Il  Riickert,  ad  ogni  modo,  raccomanda  neirulcero  indurato  il  cina- 
baris  quando  sia  n^cessario  di  ottenere  una  azione  rapida,  e  se  il 
patente  è  cacheltico  o  scrofoloso.  Ma  sia  pure  ne  l'uno  ne  l'allro, 
sia  pure  il  tipo  délia  sainte  pej:letta  ;  e  quando  mai  in  un  ulcero 
indwato  non  sarà  necessario  otlenere  una  azione  rapida?  Chi  vornï 
«gire  lentamente,  colla  lentezza  riconosciuta  dallo  stesso  Simon  al- 
Tazione  del  iachesis  e  del  sulphur,  quando  si  pu6  hen  dire  deirnl- 
cero  indurato  <;he  ogni  lentef^za  è  pericolosa,  jTertculum  in  morai* 

Hartmann,  Rosemberg,  Haustein,  Buchner,  Meyer,  Trinks,  Ger- 
son,  ecc.  antepongono  ad  ogni  allro  rimedio  e  prepârato  il  mercu- 
rio  p^^ecipiiato  rosso,  che,  secondo  il  Simon,  sarebbe  più  appropriato 
xiirulcero  molle  che  ail'  indurato.  H  Gerson  si  vale  quasi  eschisi\  a- 
mente  del  precipitalo  rosso  negli  nlceri  primarii,specialmentequanju 
sono  numerosi,  rinQammazione  intensa,  gli  orli  elevati,  l'induri- 
mento  del  tessuto  cellulare  esteso  e  profondo:  il  precipitalo  suole 
provocare  una  suppurazione  abbondante  alla  superûcie  deir  ulcero, 
0  risolvere  rapidamente  i  suoi  orli.  «  lo  tratlai  col  medesimo  suc- 
cesso,  dic*egli,  ulceri  i  quali,  sotto  Tinfluenza  di  un  mal  diretto  trat- 
tamento, s*erano  o  estesl  o  indurati.  L'efficacia  del  precipitatorossu 
in  questa  forma  di  ulcero  è  per  me  cosi  indubitata  chMo  non  esito 
a  trattarla  anche  a  distanza;  e  quando  non  v'ha  ragiune  che  esiga 
la  sospensione  momentanea  o  deOnitiva  del  rimedio ,  io  sono  rie- 
scita  spesso  a  guarire  ulceri  primarii  nello  spazio  di  tre,  o,  al  più, 
di  sei  settimane.  »  È  lo  stesso  Gerson  cbe  alludendo  al  cinabro,  af- 
ferma sorpassare  egli  tutti  gli  altri  preparati,  e  il  solubil^  in  parli- 
coiare,  nel  trattamento  deir  ulcero  primitivo,  quando  i  suoi  orli, 
assai  elevati,  offrono  una  durezza  cartilaginea,  la  suppurazione  sia 
scarsa  e  tenue,  e,  in  générale,  quando  v'abbia  una  sensibilità  molto 
pronunciala  deirulcero.  E  l'uso  fréquente  e  felice  che  ne  fa  CI.  Mil i- 
Jer  nel  trattamento  deirulcero  indurato,  ribelle,  con  copiosa  e  sie- 
rosa  secrezione,  non  che  le  indicazioni  tracciatedeirHarlmann(ncl- 
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VuUus  eteoatumy  quando  11  fondo  dell'  ulcero,  elevandosi  al  disopra 
degli  orli,  sembra  affettare  la  forma  condilomatosa)  e  da  Sommer 
(negli  individai  cachettici  e  scrofolosi),  sono  certo  ona  yalida  i-ac- 
com^ndazione  per  il  cinabro  (1).  Altrl  invece  contidarono  e  confi- 
dano  nel  sublimato  corrogivo  (Reil,  Bojanas)^  meglio  indicato  nel 
trattamento  délie  affezioni  »fiUUthê  in  indMndui  cachettici  (Gerson)  ; 
altri  nel  mercurio  jodato  e  bijodato  (Bojanus,  Meyer),  meglio  indi- 
cati  nei  casi  dove  v'avesse  complicazione  di  siûlide  e  di  scrofola^  o 
si  fosse  già  fatlo  abuso  d'allre  preparazioni  mercuriali  (Hartmann, 
Trinks,  Simon)  (2). 

Noi  non  esitiamo  a  far  capo  ad  una  di  queste,  in  caso  di  ul- 
cero indurato;  salvo,  in  seguito,  a  passare  allo  zolfo  ed  al  lachesis 
se  rindurimento  persistesse  dopo  la  cicatrizzazione  deir  ulcero,  ed 
al  lachesiSj  in  ispecie,  quando  la  cicatrice  offerisse  una  colorazione 
cerulea.  11  ûmosi,  accidente  raro  in  questa  forma,  potrà  essere  una 
'nuova  Jndicazione  di  cinabaris:  il  bubone,  pure,  richiederà  di  rare 
un  trattamento  spéciale,  e,  secondo  il  Simon^  quando  resistesse  a 
lacbesis  e  sulphur,  iodium  ne  sarebbe  il  vero  speciûco. 

Ilf.  tJleer*  fai^eieiilc*.  «  Il  fagedenismo  non  appartiene'al  vi- 
rus si/ilitico;  è  una  complicazione  che  moite  cause  diverse  possono 
produrre,  epperô  richlede  una  corrispondente  varietà  di  mezzi  (3).  » 

Se  ne  fu  causa  V  abuso  o  Tuso  intempestiyo  dei  mercuriali,  sa- 
ranno  utili  Tacido  nitrico,  il  fegato  di  zolfo  e  il  carbone  vegetabile. 
Nitri  acidum,  quando  Tuiccro  sia  poco  dolente,  i  suoi  orli  rovesciati, 
0  il  suo  fondo  secerna  unasanieabbondante;  masopratutto  quando 
pigli  la  forma  serpiginosa.  I  epar  sulphuris  quando  Tulcero  sia  sede 
di  dolori  pulsanti,  laceranti,  e  sanguini  con  facilita.  Carbo  végéta- 
bilis  se  gli  orli  sono  violacei,  molli,  come  scorbutici,  la  sanie  fetida 
e,  sopratutto,  il  malato  molto  indebolito. 

Se  restensione  dell'ulcero  dip^ende  solo  da  incaute  cauterizzazioni, 
la  medicazione  locale  colla  tintura  d'amtca  'moniena  alliingata 
hasterà. 

Se  la  coesistenza  délia  psora  si  rivelasse  oon  una  crosta  sotto  la 
quale  Tulcero  si  approfonda,  swip/ittr  ;  ma  secircondasid'unaareola 

(1)  RiiGKERT,  Op.  cit.  II.  154. 

(i)  Il  Gerson  considéra  nondimcno  completatnenie  inerte  cd  impotente  ncU' ulcero 
priinitivo  il  bijoduro  di  mercurio;  ma  allivissimo  e  da  preferirsj  ncW epididimite 
blenorragica  subacuta.  Loc.  cil. 

C3  L.  Simon,  Op.  cit,  p.  335, 
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rossa  e  dara,  se  i  suoi  orli  sono  infiammati,  il  liquido  secreto  più 
sanguinolento  che  purulento,  sopratutto  se  v'hanno  dolori  vivissiDii 
cbe  aumentano  nella  notte  e  vietano  il  sonno,  cansticum  lo  vinrerà 
del  tratto. 

Se  la  scrofola  fosse  ia  giaoco ,  e  il  fondo  d«ir  ulcero  si  coprisse 
di  un  yelamento  difteritico,  non  si  dimeoticherà  haryta  carbonica, 
tanlo  efficace  nel  combattere  la  formazione  délie  false  menibrane: 
e  nemmeoo  borax  v^neta,  indicata  quando  la  cotenna  ô  sottile, 
bianca,  poco  aderente,  e  distesa  su  d'un  fondo  piuttosto  vivo. 

Ricondotto  Tulcero  alIo  stato  di  piaga  semplice,  lacicatrlZ'.azione 
puô  compiersi  ancbe  spontaneamente  :  silicea  potrà  afîrettarla  : 
(jraphites  toglier  di  mezzo  i  tragetti  ûstolosi  deirimperfetta  cicatriz- 
zazione. 

Ma  niente  di  più  grave  del  fagedenismo  cbe  si  dicbiara  nei  ma- 
lati  aifetti  da  cacbessia  siûlitica.  €k)testa  compiicazione  ô  allora  tanto 
plu  pericolosa  quanto  più  s'abusô  del  mercurio,  e  V  azione  del  ri- 
luedio  aggravô  quella  del  virus. 

Hepar  sulpkuris,  aurum  muriaticum,  e  nitri  acidum  sarebbero  al- 
lora da  pigliare  in  considerazione,  dice  il  Simon.  Perô,  se  non  vi 
fossero  accident!  mercuriali,  se  le  preparazioni  idrargiricbe  fossero 
State  abbandonate  da  molto  tempo,  il  mercurio  $olubile,  non  che  il 
sublimalo  corrosivo,  raccomandati  da  Hartmann  e  da  Rûckert,  tor- 
nerebbero  opportunissimi.  Gerson  antepone  il  cwrrosivo  al  solubile 
quando  Vukero  primario  présenta  il  ca^attere  fagedenico  e  v'ba 
tendenza  alla  gangrena:  «  il  corrosivo  fa  allora,  dic*egli,  ci6  cbe  il 
solubile  non  puô  fare  cbe  leotamente^  e  spesso  non  far  punto,  cioè 
infrenare  rapidamente  il  lavoro  di  disorganizzazione  e  calmare  il 
dolore.  NeglLulceri  delPuretra,  quando  il  dolore  ardente  sia  inten- 
sissifflo,  la  secrezione  diventi  icorosa  e  siavi  minaccia  di  rottura, 
ciô  cb*io  ebbi  sfortunatamente  occasione  di  osservare  in  due  casi. 
il  sublimato  corrosivo  arresta  i  progressi  del  maie,  corne  nessun'  al- 
tra  prépara zione  mercuriale.  > 

Bisogperà  solo.  Insinua  il  Sin:on,  abbandonare  presto  i  mercu- 
riali per  tornare  ai  solforosi,  sopratutto  al  fegato  di  zolfo,  e,  più 
tardi,  a  qualcuno  dei  rimedii  soprascritti.  Cotesti  rimedii  banoo  per 
effetto  di  modlOcare  il  fagedenismo ,  il  carattere  dell*  ulcero,  e  dar 
luogo  al  lavoro  di  riparazione. 

Thuja  occidentalu  fn  raccomandala  dallUartmann  corne  speciflc^i 
dell'ulcero  serpiginoso;  ancorcbè  questo,  effetto  di  cause  mu'tiple^ 
non  possa  cejere  ad  un  rimedio  unico:  epperô  tenendo  conto  délia 
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forma  circolare,  ancorchè  incompleta,  oITerta  dairulccro,  sarà  da 
riflettere  a  Sepia,  utile  in  ispecie  nelfa  donna. 

•  Evvi  in  Une  un  rlmedio  che  nessuno  indicô^  e  nella  patogenesia 
del  quale  si  trovano  quesli  sintomi:  una  piccola  crosUme  del  pêne 
si  Irasforma  in  ukero,  H  quale  invade  mpidamente  lutta  la  superfi- 
cie délia  verga,  %  suoi  orli  sono  duri,  il  suo  fondo  si  ricopre  di  un 
vélo  difleritico  e  sanguina  facilmente  (1).  Questo  rlmedio  è  Wjuglans 
regia.  Nessuno  ne  parla,  nessun  pratico  semJsra  l*abbia  usato  nel 
fagedenismo.  Giudicando  dalla  sua  patogenesia  egli  dovrebb*  essere 
utilissimo  presidio:  lo  raccomanderei  fortemente  agli  sperimenta- 
tori  (2).  . 

IV.  l}lecr«  |f«Bfrreii«s«.  Non  sarà  da  conûdare  sul  mercuriali 
in  questo  caso;  o  la  gangrena  cominci  da  un  punto  nero  dal  fondo 
dell'ulcero,  e  vada  più  sempre  estendendosi,  o  sia  essa  un  effe'to 
del  fimosi  0  del  paraiimosi,  Varsenico  ne  sarà  lo  speciûco:  il  lâche- 
TûSy  il  sulphur,  la  silicea^  la  china,  e  l'opéra  chirurgica  gli  succe- 
deranno  o  ne  compieranno  Tazione  in  quei  casi  dei  quali  abbiauio 
detto  più  sopra,  e  che  ogni  omiopatico  saprà  apprezzare. 

V.  IJIeer*  Tef^cianie.  Suule  pigliare  questo  aspetto  quando  il 
periodo  di  riparazione  è  comincialo.  Inutile  allora  1*  insistere  sui 
mercuriali:  la  sifllide  accenna  ad  una complicazione  colla  sicosi,  e 
Vacido  nt7riro' sarà  in  générale  il  rimedio  più  conveniente.  Se  le 

(1)  TRiNK'a  Handb.,  Bd.  III.  1459. 

(3)  L.  Simon,  Op.  cit.  p.  358.  Il  Simon  entra  qui  in  altre  considcrazioni  suUe  do^i 
:;i  cui  ainministrarc  i  soprascrilti  rimcdii  :  frequenti  c  a  hassa  diluzione  se  il  proces<Mt 
i>  rapido  c  Tindividuo  forte,  e  se  y'ha  complicazione  di  mercurialismo  :  più  rnri  cd  i 
diluzioni  altc  ne^li  individu!  scrofolosi,  psorici,  cachettici.  Quanto  afla  mcdicazioitt' 
locale  dcirulcero  il  Simon  condanna  tutti  i  mezzi  proposli  dalla  vccchia  scuola,  (i  corpi 
grassi,  il  vino  aromatico,  il  tarlrato  di  ferro  e  di  potassa,  l'estratto  gommoso  d'  opio 
clattuga,  ecc.)  e  non  accetta  che  la  formola  di  Baumes  (zucchero  candito  4  grammi,  vin«i 
30  {H'amnii)  come  la  più  innocua  :  consiglia  tuttavia  la  medicazione  coll'  acqua  alcoo- 
lizzata,  o  con  una  soluzione  dello  stcsso  rimedio  clie  si  dà  inlernamcnte  (acido  nitrio. 
fegato  di  zolfo,  ecc.j.  Il  Simon  non  fa  cenno  deWacqua  fiera  usata  dai  pratici  inglesi 
e  tedcsclii  (v*  hanno  diverse  formole  :  calomelano  5  centigramroi,  acqua  di  calcc  7>i 
grammi  :  oppurc,  calomelano  4  grammi,  acqua  di  calcc  375,  opio  2.)  e  che  non  sn- 
rcbbe  forsc  da  trascurarc  in  caso  d'ulceri  indurali,  internamcnic  curati  colle  noslrc 
proparazioni  mercuriali.  Il  Ycldham  infatli  se  ne  vale,  bcnchè  egli  sia  solito  usare  un.i 
dcbolc  lozionc  di  calendula  officinalis  :  c  questa  anzi  la  sua  favorila  medicazione 
locale  delPulccro  fOp.  cit.). 
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vegetazioni  sono  rosse,  se  il  fondo  deU'ulcero  ha  un  aspclto  di  lam- 
pone  (framboisé)j  se  al  minimo  contalto  geme  sangue,  secernendo 
un  pus  abbondante,  tenue,  corrosivo,  la  thûja  dovrà  succedere  al- 
l'aciilo  nilricoie  all'uno  e  all'altro  il  mercurio  solubile  quando  Ta- 
spetlo  ulceroso  sia  ancora  subentrato  al  sicosico;  se  pure  il  preci- 
pitato  rosso,  raccomandato  da  allri  nell'ulcero  végétante,  non  trovi 
fin  da  principio  un'  indicazione  :  e  sarebbe  in  quei  casi  dove  già 
non  s*usô  o  si  abusô  dei  mercuriali. 

\T.  Bu1>«nl  jpriwaril  {d'emblée],  Superate  le  difficollà  del  dia- 
gnostico,  che  consigliarono  a  molti  sitiloflrrafl  di  ricusarne  perflno 
Tentità^  il  trattamento  non  differirà  da  quello  dei  buboni  acconipa- 
gnati  o  preceduti  da  ulcero.  Ma  i  sintomi  generali  richiederanno 
spesso  più  altri  rimedi'.  Aconito  »e  la^  febbre  è  intensa  e  coi  carat- 
ter!  delli  febbre  inflammatoria;  belladonna  se  vi  è,  oltre  il  calore 
deila  pelle,  frequenza  e  durezza  dei  polsi,  agitazione  finoal  delirio, 
sete  ardente,  lingua  rossa  e  liscia;  pulsatilla  ni  soggetti  linfatici 
che  accusano  brividi  frequenti,  colla  lingua  rossa  e  punteggiata 
sugli  orli,  e  pania  blanca  e  spessa  sul  fondo,  sete  ed  avversione 
agli  alimentt.  Modificato  lo  stato  générale,  il  carbo  animalis^  il  mer- 
cnrius  solubiliSj  Vhepar  sulphuris,  saranno  indicati  dal  tumore  che 
minaccia  di  suppurare;  il  lachesis  e  l'iodiumnel  ca  od'indurimento 
corne  più  sopra  si  disse  (i). 


SIFIUIDE  COSTITUZIONALE 

I.  SlflUdl  csaBicmaUclie.  I  rimedii  più  appropriât!  a  questa 
specie  si  coinune  délie  dermatosi  siûlitiche,  sono: 

a)  Per  la  roseola  (eritenoa  maculoso  slûlitico)  il  lachesis  e  il  sul- 
jihur;  il  primo  al  cominciare  deireruzione,  quand'essa  mostri  una 
viva  colorazione  rossa;  quando  Tesanlema  abbia  mutato  cotesta 


(1)  NcIIa  Raccolta  dcl  RucKERT  (Bd.  II,  186,  e  &eg.  Oehme  Supplcm.  55G  c  soi;;:.) 
i  casi  di  ulceri  primarii  trattali  col  mercuiHo  solubile  sommano  a  23  ;  vengono 
d«po,  in  ordinc  di  frequenza,  il  merc.  praecip.  r.  il  cinnah.  Vacid.  nitr.  il  mei'cur. 
subi,  il  corail,  rub.  il  natr.  plat,  il  phosph.  acid.  il  sulph.  la  thuja;  ncW'ulcero 
fagedenico,  Vacid.  nitr.  Varsen.  il  cinabro  c  il  precipitato  rosso  ;  ncWulcero  indu- 
rato,  il  precipitato  rosso,  il  Hali  %droiodico,\\  cinabro,  W  mercurio  solubile  c  !'«- 
tulo  nitrico. 
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tinta  in  un'altra  più  giallognola,  color  di  rame,  sarà  da  preferire 
il  crotalw  al  lacbesis.  Il  mercurio  in  questa  forma  è  sempre  inle- 
dele.  Emenderà  prontamente  i  sintomi  délia  gola  e  délia  bocca  cbe 
sogliono  accompagnare  la  roseola,  ma  quesla  résistera,  e  riclamerii 
gli  altri  oresidlL  Tra  qaesti,  il  quajaco  e  V  acido  rUtrico  (eviden- 
temente  indicatif  massime  il  primo,  d  lUa  loro  azioa  para)  potranno 
convenire  specialoiente  dopo  un  abuse  di  mercuriali  (1). 

6)  Per  Veritema  papuloso,  gli  stessi  rimedii  délia  roseola  :  la  con- 
gestione  vascolare  ba  invaso  le  papille  délia  cute,  la  stessa  altera- 
zione  si  estese  ad  altri  élément!  ana  tomici.  Perô  dopo  il  lacbesis, 
il  crotalus^  ilsulpbur,  potranno  essere  indicati  il  phosphorus,  quando 
le  macchie  color  di  rame  sono  salienti,  e  Y  aurum  quando  offrono 
una  tinta  rossobruna  decisa. 

II.  SIfllldll  i^apalose.  Ancora  il  lachesis  e  il  sulphur;  ma  an- 
che le  preparazioni  mercuriali,  tra  le  quali  il  soluhile  e  segnata- 
mente  il  cinaharii,  saranno  da  preferire;  questo  quando  le  papule 
sono  miliari,  rosse,  e  disposte  in  gruppi  rolondi;  quello,  quando 
e  papule  sono  disseminate.  Anchfr  Vacido  fosforico  potrà  convenire, 
ma  meglio  il  lycopodium  quando  le  papule  lenticolan  siano  seccbe, 
giallognole,  e  un  po*somiglianli  é\\e  verruche;  massime  se  ban  sede 
al  palmo  délie  mani  od  alla  planta  dei  piedi;  e  meglio  la  staphy- 
sagria  quando  più  molli  e  più  rosse.  Le  papule  miliari  e  coniche^ 
oltre  cinnahariSf  indicheranno  daphne  mezereum,  quando  roesistono 
eruzioni  crostacee  al  cuoio  capelluto;  acido  nitrico,  quando  occu- 
pano  la  faccia  e  le  parti  pelose;  melallum  atlmm,  quando  accompa- 
gnate  da  un  senso  di  bruciore  o  di  prurito  ardente ,  e  inoltre  da 
vescicole;  influe  petroleum,  quando  ban  sede  sovra  tessuti  semi-mu- 
cosi,  quali  il  ghiande  o  il  prepuzio. 

1  migliori  rimedii  del'e  papiUe  umide  (condilomi  piani  dei  sifllo- 
grafl  tedescfai)  sono,  tra  i  mercuriali,  il  precipitaio  tosso,  quando 

U)  H  carbo  animalis,  indicalo  da  Boenninghauscn  per  le  eruiioni  color  di  rame,  c 
l'imcdio  incerlissimo  :  ed  a  ragione  :  cliè  colcsta  indicazione  riposa  su  di  un  solo  sin- 
toma  délia  materia  mcdica  di  Halmemann,  il  161 ,  (cruzionc  color  di  rame  alla  faccia 
c  ciù  che  più  ô,  su  di  un  sintoma  che  non  fu  usscrvalo  nô  dal  maestro,  ne  dai  di- 
scepoli,  ma  fu  tollo  da  un  libro  stranicro  alla  scuola  {Rust'i  Magasin).  Il  petro- 
leum, elle  produco  macchie  rosse  aile  braccia,  la  sassaparilla^  che  ne  produce  su 
tutto  il  corpo,  potrcbbcro  essere  uttlmcntc  consultatc  ;  ma  dopo  i  sovracitati.  «  Il  ;o- 
iltiro  di  potassio,  dice  Graves,  non  sembra  cscrcitare  im*  azione  cosi  potoiie  sullc 
ciuzioni  sifililidic  color  di  rame,  corne  sulle  altre  forme:  in  tali  casi  il  tublimat» 
i'  la  sassaparilla  danno  i  migliori  risultali.  >  Op.  cit.  II.  GiO. 
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ban  sede  alla  faccia  ;  e,  nelle  stesse  condizioni ,  il  kali  idrojodico- 
Perô,  !1  licopodio,  Vacido  nitrico,  la  ihuja,  la  stnfisagria,  la  sepia, 
e  Vantimonio  crudo  (ques^ultimo  specialmente  quando  le  papule 
umide  del  cuolo  capelluto  sono  ribelli  agli  altri  rimedii),  sembrano 
avère  un  eflfetto  plù  direlto  in  questa  specie  di  sifllide;  e  la  loro  na- 
tura  sicosica  è  una  ragione  sufflciente  per  noi  omiopatici. 

III.  SIfllldl  veseiesUse.  I  rimedii  omiopatici  délie  sifilîdi  ve- 
seicolose  In  forma  di  varicella,  sono  :  meixurius  solubilis  e  thuia. 

Il  solnbile  è  pure  lo  speciOco  della  sifllide  in  forma  d*  eczéma  e 
à'erpete.  Spesso  conviene  interrompere  la  sua  amministrazione  e 
dare  sulphiir,  ma  per  tornare  in  seguito  al  solubilis.  In  caso  d'inef- 
flcacia,  il  lachesis.  Se  Terpete  è  circinnato,  la  sepia  sarà  più  utile 
del  lacbesls.  La  sifllide  vescicolosa  con  base  papulosa  rlchiederà 
aurum  ed  hepar  sulphuris. 

IV.  SIfllldl  bollose.  —  i,^  Pemphigus.  —  I  mercuriali  non  sono 
mai  utili  in  cotesta  dermatosi,  alla  quale  convengono  assai  più  Tarse- 
nicum,  la  cantharidesy  il  causticum,  il  ledum  palustre,  il  phosphorus 
e  il  rhus,  QuesVultimo  è  uno  dei  più  utili,  e  sarà  prescelto  quando 
il  contenuto  della  bolla  è  sanguinolente,  e  la  rottura  deirepidermide 
segulta  dalla  formazione  d'un  ulcero  con  orli  tagliati  a  picco,  ro- 
vesciati,  e  con  tendenza  ad  estendersi  in  profondità.  In  tal  caso 
mercurius  solubilis  succédera  a  rhus,  dopo  cioè  la  distruzione  dei- 
repidermide e  la  formazione  dell'ulcero. 

2.^  Rupia.  »  Arsenicum  e  mercurius  solubilis,  i  rimedii  più  omiopa- 
tici. Il  primo  in  tutti  i  periodi  deireruzlone^  sia  allô  stato  di  bolla 
che  a  quello  di  croste  dense,  proeminenti,  vërdastre.  Perô  quando, 
cadute  queste,  rimane  un  ulcero  con  orli  speciflci,  fondo  violaceo, 
vermoulu,  il  mercurio  è  più  utile:  ma  più  ancora  antimcmium  cru- 
dum,  lachesis,  e  secale  comutum  quando  il  rupia  fosse  gangrenoso. 

V.  SIAIIâl  j^ustol^ae.  —  i.^  Yacne  sifilitico  conta  due  rimedii 
essenziali,  il  cinnabaris  e  Y  aurum  metaUcum;  se  ribelle  a  questi 
Vhêpar  sulphuris,  — 2.^  Yimpetigo  sifiHtica  domanderà  il  mercurius 
solubilis  oé  il  sublimatus,  ma  soventi  anche  il  sulphur,  11  petroleum 
il  nilri  acidam,  il  causticum  :  perô^  secondo  il  Gerson,  il  precipitato 
rossa  sarà  sempre  preferibile  quando  le  siûlidi  che  presentano  i  ca* 
ratteri  deirimpe^o  e  del  lupus,  nascondono  sotto  le  croste  quelle  forme 
ulcerose  che,  come  vedemmo,  lo  Indicano  meglio.  —  a°  Yecthyma 
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è  trattabile  dal  solubile,  comunque  infedele,  e  dsAVacido  fosforico  più 
fortunato  quando  succède  al  primo.  Anche  kreosotum  e  sassaparilla 
non  saranno  da  dimenlicare;  ma  Vantimonio  tartarico  succederk  eon 
vantaggio  all'acido  fosforico,  quando  Teruzione  ha  sede  allô  scroto. 

VJ.  SIfllldll  tubercoUse.  I  nostri  oppositori  trattano  cotesta 
forma  col  bijoduro  di  mercurio,  sia  ch'essa  mostrisi  con  tubercoli 
secchi ,  sia  che  con  tubercoli  furunculari  od  ulcerosi.  E  noi  pure, 
ma  con'quesla  dilïerenza,  che  noi  ne  sappiamo  il  perché,  e  i  no- 
stri avversarii  no  (1).  E  appunto  per  questa  ragione  noi  sappiamo 
sosliluire  al  bijoduro  di  raercurio,  non  raramenle  incapace  di  ri- 
solvere  i  tubercoli,  più  al  tri  rimedii  :  per  esempio,  aurum  metallicum 
che  q  suo  dcgno  rivale  ;  nilri  acidum  quando  Teruzione  risiede  alla 
faccia  ;  phosphori  acidum ,  quando  i  tubercoli  sono  rossi,  senza 
gemizio,  ma  con  lieve  desquamazione  ;  staphysagria,  quando  len- 
ticolari  e  con  prurigine.  1  tubercoli  furunculari  richiederanno  ke- 
par  sulphiiHSf  quando  la  suppurazione  ritarda;  conium  maculatum 
(luando  s*accompagnano  di  dolori  di  stiramento,  e  iodium  quando 
l'ulcero  succedente  tende  alla  gangrena;  kali  hydriodicum  quando 
gli  orli  deU'ulcero  sono  indurati.  Se  il  tubercolo  si  esulcera  senza 
pigliar  l'aspetto  di  furuncolo,  saranno  indicatissimi  il  precipitato 
rosso  ed  il  joduro  di  potassio  ;  il  primo,  se  l'ulcero  è  superficiale, 
piano,  depascente  in  superficie  ma  non  in  profondità ,  la  .suppura- 
zione giallognota  e  copiosa,  le  parti  adiacenti  rosse,  gonfle,  e  dolo- 
rose;  il  secondo,  se  Tulcero  ha  cattivo^aspetto,  se  si  estende  fino 
al  tessuto  cellulare,  e  secerne  un  icore  felido  e  rossastro:  ilioduro 
di  potassio  sarà  pure  indicato  quando  l'ulcero^sia  formato  dalla 
riunione  di  molti  piccoli  furuncoli  (2). 

(1)  Consulta  Parte  prima  di  qucsto  Commenlario,  axione  del  mercurio  sul  sistema 
culaneo,  pag.  372  e  seg.  Ivi  abbiamo  veduto  che  il  bijoduro  di  mercurio  produce  per 
se  stusso,  come  dimostrarono  gti  spcrîmenti  in  homine  sano  institttitî  dul  dottor  An- 
dricu  (d'Agcn),  oruzioni  tuberculose  in  iutlo  simili  aile  PifiUticlie,  ed  eruzioni  funin- 
culari  accompagnate  spesso  da  cnizioni  pustolosc  quali  si  osscrvano  d*  ordinario  nci 
sifilitici.  Arrogi  che  cotesta  analogia  è  cosi  stretta  che  i  tubercoli  sifililici,  comc  i 
niercuriali,  sogliono  prcdiligere  la  faccia  e  il  cuojo  capelluto.  Andrieu  otteneta  questi 
fcnomcni  puri  amministrando  la  terxa  triturazione  del  mcdicamonto,  c  concludcva  al- 
l'opportunità  di  essa,  data  tcrapicamcnle.  Noi,  come  il  Simon,  facciamo  per  qucsto 
IhIo  le  nostrc  riscnc.  In  alcuni  casi  una  dinamizzazionc  più  alta  sarà  prefcribile. 

(3)  «  In  qucstc  forme  diverse  flubcrcoli  mticosi  dello  scrotu,  c  dclla  parte  interna 
tielle  coscie)  il  joduro  di  potassio,  o  solo,  od  unilo  alla  sassaparilla,  è  il  mig-lîore 
ajrente  tcrapeutico  di  cui  possiamo  disporrc.  »  GR-WE?.   Op.  cil.  II.  050. 
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VJI.  SIfllUI  squAumofle.  Le  forme  principali  di  pitiriasi,  di 
psoriasi,  di  lebbra,  d'ictiosi,  e  di  ragadi,  ricbiedono  rimedii  diversi. 
-—  1.0  La  pjtiriasi  sifilUica  richiederà  il  mercurio  solubile  quanda 
succède  ail  una  eruzione  vescicolosa  ;  altrimenti  il  kreosoto,  il  U- 
chesis,  Yaeido  nitrico,  la  sepia,  il  mezereum,  —  2.°  La  psoriasi  sifi- 
lUica è  in  rtlazione  d'omiopaticità  conarsenicumyiodium^mercurius 
soluhilis  (preferibile  quando  le  piastre  di  psoriasi  hanno  una  colo- 
ra zione  rossa  piuttosto  uniforme,  con  têndenza  a  gemere),  phospho- 
rus,  phosphori  acidum,  sepia;  ma  quando  ha  sede  allô  scroto,  avrà 
più  strette  relazioni  con  pelroleum,  nitri  acidxim,  e  ihuja.  Il  Gerson 
raccomanda  il  bijoduro  di  mercurio  in  una  forma  lutta  spéciale  di 
eruzione  sifllitica  terziaria,  che  si  manifesta  esclusivamente  allô 
scroto;  senza  che  la  cule  muti  di  colore  o  s'infiamoit,  si  formano 
âllo  scroto  indurimenti  profondi  délia  forma  e  del  voluoie  di  un 
furuncolo;  la  loro  superflcie  é  sede  di  una  continua  desquamma- 
zione,  sicchè  i  punti  scoperti  sembrano  a  nudo,  hanno  l'aspetto  di 
carne  cruda,  ma  si  ricoprono  tantoslo  di  esile  strato  d'essudazione 
difteritica.  Cotesti  punti  danno  un  vivo  cociore  e  prudore,  e  gua- 
riti  si  rinnovellano.  È  una  forma  assai  ribelle  ed  importuna,  né 
gii  allri  preparati  idrargirici,  ne  gli  anlimoniali,  valgonoa  guarirla 
rosi  durevolmente  e  rapidamente  come  il  bijoduro  di  mercurio.  — 
'^.^  La  lebbra  s'filitica  indicherà  meglio  Varsenicum,  Yacidum  pho- 
aphoricum  e  la  sepia,  —  4.<*  Uictiosi  troverà  nel  laehesis  e  nella 
fhuja,  dei  presidii  indicati  dai  sinlomi  concomitante  Ne  si  dimen- 
ticherà  l'utile  azione  dello  zolfo,  dato  come  intercorrente,  in  questa 
come  in  tuite  le  forme  sifllitiche  squammose.  —  5.°  Le  ragadi;  le 
({uali  non  essendo  in  sostanza  che  soluzioni  di  continuità  aile  ri- 
piegature  délia  cute,  dipendenli  dall'una  o  dali'altra  délie  dermatosi 
soprascritte,  e  segnatamente  dalle  papulose  (umide)  e  dalle  squam- 
mose^ non  richiederanno  rimedii  diversi  dai  già  cUati. 

Vin.  Alopecla.  NoQ  ripeleremo  il  nome  di  molti  rimedii  che  pos- 
sono  convenire  quando  Talopecia  è  Teffetto  di  una  eruzione  papu- 
losa,  tubercolosa  o  squammosa  ;  cotesta  forma  è  perô  bene  spesso 
i'efîetto  di  siûlide  costituzionale  récente,  e  allora  il  mercurius  so- 
luhilis sarà  indispensabile;  nô  meno,  in  seguito,  il  laehesis.  Noi  ci 
>iamo  spesso  giovati  del  bijoduro  di  mercurio. 

IX.  OsyxU  Quando  V  inflammazione  délia  matrice  deir  nnghia 
non  è  proceduta  fino  all'ulcerazione,  il  mercurius  soluhilis  è  rime- 
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dio  essenziale^  e  lo  é  tuttayia  quand'essa  mostra  i  earatteri  deirui 
cero  sifilitico  semplice.  Se  Fulcero  végéta,  diventi  violaceo,  fungoso, 
lachesis  e  nitri  acidum:  se  gangrenoso,  arsenicum  e  carbo  vegetahilis 
In  caso  di  cieatrizzazione  lenta  e  difficile,  sulphur  e  silicea,  Ta1yolt< 
invece  le  unghie  s'ingrossano  ;  ancora  mercurius  solubilis  coadiuvato 
se  Qopo  è,  âx  sulphur  e  da  sepia.  Oppure  le  unghie  si  coprono  di 
maccbie  bianche,  e  nitri  acidum,  sepia,  sulphur,  saranno  da  preferire 
Inflae,  l'es/ollazione  délie  unghia  potrà  essere  vinta  da  mercurius 
sulphur,  e  graphites. 


■e.  Lo  speciûco  dei  tumori  gommosi  è  per  Ricord  e  i  suoi 
adeptiyil  loduro  di  potassio;  per  Yirchow  non  lo  è  meno  il  mercu- 
rio  (1).  È  innegabile  Tazione  de)  ioduro,  ma  essa  non  è  assoluta 
È  perô  omiopatica  ?  e  quali  presidii  surrogheranno  il  ioduro  quando 
insufûciente? 

Alla  prima  domanda  il  Simon  risponde  affermativamente,  e  reca 
senza  molti  sforzi  le  prove  délia  sua  affermazione  (2)  :  alla  seconda 
egli  non  poteva  meglio  rispondere  che  mostrando,  le  patogenesie  alla 
mano,  la  facoltà  posseduta  da  allri  rimedii  di  ingenerare  nodosità  < 
tumori  simili  ai  gommosi  :  il  licopodio,  nello  spessore  della  lingua  :  il 
solubile  neirinviluppo  cutaneo:  il  fosforoe  la  thiUa  sul  cuoiocapel 
luto  ed  i  genitali  :  il  hijoduro  di  mercurio  ecc.  Tutti  rimedii  che  h 
nostra  cUnica  confermô  utili  nei  divers!  periodl  e  forme  deir  affe 
zione  :  p.  es.  il  joduro  di  potassio  e  il  licopodio  nel  primo  periodo  : 
11  fosforo,  il  mercurio  solubile  e  la  thuîa ,  nell*  incipiente  rammolli' 
mento  delle  gomme;  e  segnatamente  il  solubile  quando  i  tegumenti 
offrono  un  colorrosso  assai  vivo;  la  thuia  quando  il  tumore  ha  uii 

(ï)  «  Cotesto  rimcdio  (il  joduro  di  potassio)  sembra  faccia  scomparire  il  tumori 
«  gommoso  che  suhisco  la  dcpenerazione  adiposa  ;  ma  il  maie  ritorna,  la  carie,  la  ne* 
■  crosi,  vengi^no  in  campe  ;  s*ordina  allora  un  trattamento  colle  frizioni  mercuriali  i 
«  s'ottcngono  i  migliori  risultali  ».  —  ViRCHOW,  Op.  cit.  p.  187. 

(2)  Pag.  438  e  seg.  Per  quanto  ancora  inoompiuta,  la  patogenesia  dello  jodio  e  de| 
joduro  di  potassio  spiega  i  cosloro  effetti  in  questa  e  in  tante  altro  forme  sifilitiche 
La  febbre  nottnma  oon  brividi  passaggleri,  sndori  abbondanti  vsint.  295-^3/,  appctih 
crcsciuto  ;  i  dolori  ostcocopi  nottumi  (250)  ;  Y  ingorgo  dei  gangli  linfalici,  la  cachcs< 
5ia,  ecc.  son  noti  anche  agli  osservatori  della  vecchia  seuola.  Tra  i  sintomi  locali 
1«  nodosità,  i  tumori  gommosi  di  varia  grossezza,  disseminati  suUa  faccia.  sul  cun« 
capelluto,  sul  dorso,  il  petto,  ecc.  (274-275)  oiTrono  un  principio  di  spiegazione  dellj 
l«ro  utilità  curativa  anche  nei  tumori  gommosi,  benchè,  rîpetiamo  anche  noi  col  Sii 
mon,  la  loro  patogetrcsia  sia  impcrfettissima. 
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cerchio  bruno ;  il  fosforo  negli  scrofolosi;  WMjoduro  di  mercurio  se 
in  questi  le  gomme  sono  sede  di  viva  inflammazîone.  Nel  periodo 
ulcerativo,  il  ioduro  di  potassio  e  sopratutto  lo  iodio ,  andranno  in- 
nanzi  al  mercurio  solubile^  il  quale  tornerà  indicalo  quando  Tulcero 
sarà  modiiicato  senza  perdere  in  tuUo  i  suoi  caratteri  specifici  ;  ne 
menoattia  modiflcare  la  superficie  deirulcero,  o  l'indurimento  délie 
cicatricij  saranno  Vaclào  nitrko,  il  lachesis  e  lo  zolfo, 

Riassumendo,  kali  hydriodicum^  iodium,  e  mercurlus  solubilis^ 
sono  i  rimedii  specifici,  capital!,  dei  tumori  gommosi.  «Èbenenon 
«  si  dimenticbi  che  noi  in  omiopatia  non  si  adopera  un  rimedio 

•  unico  e  solo  per  lutte  le  fasi  tra verso  le  quali  deve  passare  un 

•  medesimo  processo  patologico;  che  Ja  nostra  scella  varia  al  con- 

•  trario  in  ragione  délie  modificazioni  sintomatologiche  che  si  suc- 

•  cedono.  Slando  ai  precelti  di  Hahnemann,  la  sostanza  curativa  è 

•  quella  che  produce  neiruomo  sano  i  sintomi  attuali  ofTerli  dal 

•  malalo.  Perciô  un  medicamento  è  omiopatico  ad  un  periodo  enon 

•  è  più  ad  un  allro;  perciô  la  sua  azione  cura li va  sarà  certa  quando 

•  la  sua  palogenesia  comprenderà  i  sintomi  del  periodo  nel  quale  si 

•  oppone,  quand'anche  non  comprendesse  ne  quelli  che  precedono, 

•  ne  quelli  cheseguono.  »  Citiamo  11  Simon,  non  senza  avvertire 
che  cotesti  precetli,  per  quanto  hahnemanniani,  non  sono  tali  da 
non  soflfrire  contraddizioni  :  e  le  vedremo,  se  non  qui,  altrove.  Il 
Simon,  inoltre,  parlando  délie  diluzioni  aile  quali  devesi  ammi. 
nislrare  il  ioduro  di  potassio  in  questi  casi,  indica  la  maggior  con- 
venienza  délie  basse,  6.»  e  3  ^,  sulle  aile. 

Sifllide  délie  nieiiibreDe  mnceee.  11  mercurio  è  senza  dub- 
bio  il  rimedio  più  importante  quando  si  tratta  di  membrane  mu-, 
cose;  6  in  ver  o  la  sua  azione  su  coteslo  tessulo  è  ben  più  energica 
e  più  varia  che  non  quella  sulla  cute.  Le  affczioni  sifilitiche  délie 
membrane  mucose  sono  per  lo  più  riunite;  esantemi,  piastre  mu- 
cose^  ed  ulcère  si  osservano  d*ordinario  nello  stesso  individuo  :  perô 
in  ragione  delle  forme  elementari^  délia  sede,  e  dei  sintomi  che  le 
dtstinguono,  è  chiaro  che  il  tratta mento  non  solo  esigerà  una  scelta 
tra  i  diversi  preparati  di  mercurio,  ma  più  altri  rimedii  in  più 
stretta  relazione  d'omiopaticità. 

tr)  Nella  forma  esantematica,  il  mercurio  solubile  è  indica*o  prima 
d'ogni  altro  quando  la  malattia  occupa  le  parti  superiori  delcorpo, 
la  gola,  la  bocca,  la  pituitaria,  ed  anche  quando  si  présenta  all'ano 

36 


5138  GOMMENTARIO    AI   MERCUmALI. 

c  sugli  organi  délia  gon3ra2ione.  La  nota  azioa  pura  del  raercurio 
su  tutte  coleste  regioni  diverie,  rende  ragione  délia  preferenza  ac- 
corJatagli.  Per(>,  secondo  il  Simon,  se  Teffello  curativo  è  lento,  se 
Ja  psora  e  la  scrofola  v'entrano  per  qualcbe  cosa,  sulphur  e  loche- 
sis  concorreranno  airazione  dimercurro;  e  non  raramentedovrauno 
loro  succedere  Yaurum  metallicum  ed  il  muriaticum,  la  stapkysa- 
yria,  la  thuia,  Vacido  fosforico  ecc,  se  resanl|5ma  èribelle  alprimr. 

b)  Le  due  forme,  o  i  due  gradi  divers!  cho  presentano  le  piastre 
mucose^  esigono  divers!  rimedii.  Nell'una  la  mucosa,  più  rossa  che 
non  sia  allô  stato  normale^  è  coperta  da  una  membrana  opalina, 
aderente,  ma  non  densa  ;  mercurio  solubiley  ripetuto  a  brevi  inter- 
valli,  è  in  questo  caso  il  più  utile  rimedio.  Ma  non  devesi  dimenti- 
care  cbe  il  Ictchesis,  Vacido  nitrico,  il  mezereum,  il  fosforo,  la  sepia, 
lianno  pure  in  quesla  forma  le  loro  spécial!  indicazioni.  Lachesis^ 
sopratutto  se  le  mucosa  hanno  una  tinta  cerulea ,  se  sono  seccbe, 
gonQe,  e  se  Teruzione  presentasi  a  p  ccole  macchie  isolate;  inflne, 
in  caso  d'eritema  papuloso.  Nitri  acidum^  se  le  mucose  sono  rosso, 
genfie,  e  lo  strato  biancastro  abbastanza  denso;  utile  quando  la 
nialattia  complicas!  di  mercurialismo;  sempre  indicalo  quando  l'e- 
ritema  si  accompagna  d' esulcerazione.  Mezereum,  massime  quando 
i  génital!  sono  invasi,  e  la  mucosa  mostrasi  secchissima.  Phosphorus 
se  le  parti  malate  sono  rosse,  gonfLe,  dolent!;  indicato  spécial  mente 
neireritema  délia  gola  e  délia  lingua.  âlepid,  quando  Teruzione  forma 
de!  semicercbi  o  de!  cercbi  intieri,  e  non  s'accompagna  di  alcuna 
nolevole  secrezione.  —  Quando  la  piastra  mucosa  formas!  alla  su- 
perficie di  papule  piane  che  le  servono  di  bas3,  più  convenienti  sa- 
ranno  il  cinnaharis,  il  lycopodium  e  Vaurum  muriaticum.  Il  cinahro 
quando,  non  importa  la  sede,  v'ha  una  gonQezza  edematosa  delfe 
parti  vicine  ;  egli  è  per  le  piastre  mucose  profonde  ciô  che  il  mer- 
curio soluhile  è  per  le  superficiali.  Il  licopodio  quando  le  piastre 
han  sede  alla  gola  e  in  ispecie  alla  lingua.  L*oro  muriatico  quando 
all'ano  e  ai  génital!  ecc.  —  Rimedii  util!  successivamente  saranno 
pure,  Vacido  nitrico  quando  le  piastre  sono  profondamenle  esulce- 
rate  in  forma  di  ragadi ,  stafisagria  quando  sono  sede  di  un  gemi- 
xio  abbondante  e  acre,  thuia  quando  le  papule  sono  voluminose  e 
ritraggono  dalla  f jrm  i  condilomatosa. 

c)  Le  al«ere.  Ye  n*  hanno,  corne  ognun  sa,  di  più  specie:  e 
quindi  varie  le  loro  inlicazioni.  —  1.®  Ulcère  superficialL  Richie- 
dono  il  mercurio  soluhile  quanJo  pcco   estese  e  nellamente  circo- 
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scritle,  con  d'fnlorno  un  cerchio  infiammato,  gementi  poco  pus. 
Meglio  il  corrosivo  quando  l'ulcerazione  si  é  estesa  in  superficie,  i 
suoi  orli.si  confondono  gradatamente  coi  tessuli  vicini,  e  si  è  fatta 
dolente.  In  générale  questi  due  bastano;  se  no^  aurum  metalliciim, 
più  indicato  quando  l'affezione  occupa  la  mucosa  buccale  e  fartn- 
gea,  che  non  quando  gli  organi  genilali  ;  lachssis  quando  V  ulcero 
riposa  su  di  una  mucosa  color  violaceo,  rigonfla,  con  tendenza  ad 
approfondirsi  nel  suo  spessore;  plwsphori  acidum  nelle  ulcerazioni 
multiple,  con  un  circolo  rosso  assai  vivo  d'intorno,  dolore  cocente 
e  copiosa  secrezione  purulenta;  nitri  aeidum  nelle  nlcerazioni  su- 
perficiali  in  forma  di  ragadi  ;  tfhuia  nello  ulcerazioni  estese  deila 
vulva  e  de!  prepuzio,  con  calore,  prurito,  e  copiosa  secrezione  di 
pus  giallognolo,  ma  sieroso.  —  2.®  Ulcère  aflose.  Il-rimedio  più  ap- 
proprialo  è  mercurius  soiubilis,  che  riesce  sempre  quando  1'  ulcera- 
zione  è  ben  circoscritta,  con  orlo  vrvo,  e  ricoperla  da  un  lieve 
strato  difteritico;  egli  dà  buon  aspetto  alla  superficie  delf  ulcéra 
avviva  il  suo  color  rosso,  e  ne  rialza  il  fondo.  S*  egli  non  basta  a 
complere  la  cicalrizzazione,  wt7n  acidum  gli  verra  in  soccorso;  ben- 
chè  il  difficile,  in  questi  casi  di  afte,  non  sia  cicatrizzare  ma  im- 
pedire  il  loro  ripullulare.  Tra  gli  altri  rimedii  che  possono  succe- 
dere  al  mercurlo,  sono  da  contare  :  Auninif  quando  v'abbiano  forli 
ilolori;  iodium  quando  la  superficie  ûaWe  ulcerazioni  è  di  colore 
grigia  sporco  e,  risiedenli  nefla  bocca,  promovono  una  salivazione 
abbondante;  phospkorus  quando  le  ulcère  sono  precedate  da  vesci- 
cole  dolorose,  cocenli,  che  si  osservano  sulla  lingua  e  sul  palato 
più  sp»sso  che  nel  fondo  dalla  gola;  pfiosphori  acidum  quando  la 
mucosa  ch3  circonda  le  afte  è  sensibilmenle  turgida,  e  le  afte  danno 
sangue  ad  ogni  poco;  infine  il  mercurius  prœcipilatus  tniber ,  nei 
casi  rrbelli,  raa  dopo  avère  sperimenlato  il  solubile  eii  corrosivo,  — 
3.<>  Ulcère  secondarie  (ulcères  cfiancreux).  Il  mercurius  corrosivus  (12.«) 
sarà  da  preferire  se  Tulcera  si  è  approfondata  nello  spessore  délia 
mucosa,  sopratutto  quando  occupa  le  tonsille  e  il  fondo  délia  gola  : 
iodium,  se  il  corrosivo  ha  prodolto  la  salivazione  (?):  lachesis^  se  la 
mucosa  che  circonda  Tulcera  è  violacea  e  rigonûa,  il  pus  siero-san- 
guinolento  e  di  cattivo  odore  :  lycopodium  indicato  sopratutto  nelle 
ulcère  delle  amigdale,  mentre  in  quelle  délie  gengive  e  délie  labbra 
staphysagria.  Il  Gerson  indica  11  ioduro  di  mercurio  nella  forma  che 
t'gli  denomina  di  ulcéra  sifilitica  ambulante,  la  quale  predilige  le 
mucose,  buccile,  faringea,  nasale,. succède  ad  un  indurimento  dei 
tessuti,  il  quale  del  rcsto   raccompagna,  c  scompare  rapidamenlo 
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per  dar  luogo  ad  altre  délia  stessa  natura.  •—  4.<^  Ulcerirfagedenicke. 
Potenlissimo  il  mercnrius  corrosivus,  qaando  Tulcera  va  allargandosi 
distruggendo  i  tessuti  in  superficie  e  non  in  profondità;  la  secre- 
zione  è  accompagnata  in  allora  da  sangue  e  da  pus,  i  dolori  sono 
^  ivi,  cocenti  e  lancinanti.  Il  precipitato  rosso  non  è  menu  potente 
qaando  le  ulcère  sono  violacée,  fungose,  con  orli  duri,  se  somigliano, 
in  una  parola ,  allç  ulcère  cancerose  :  e  il  Gerson  lo  predillge  in 
quelle  forme  ulcerose  âifilitiche  che  si  manifestano  qua  e  là  su  lia 
cute  e  stgnata mente  al.'e  estremità,  da  prima  con  una  eolorazione 
rosso-bruna,  prurito  ardente  e  doloroso,  rilievo  délia  località,quindi 
screpolamento  ed  u!cerazione  di  forma  circolare,  cogli  orli  un  po' 
rialznti  e  fl  fondo  lardaceo  suppurante  copiosamente  :  queste  ulcère 
si  qiolliplicano^pesso  con  una  straordinaria  rapidità.  Quando  pre- 
sentano  una  reazione  ^iva,  senza  tendenza  ne  alla  putridità  ne  al 
torpore,  se  ne  puô  ottenere  la  guarigione  média nte  1*  uso  esclusivo 
(lel  precipitato  rcsso,  Fra  i  mercuriali  va  pure  notato  il  bijoduro: 
stesse  indicazioni  delcorrosito,  ma  negli  individu!  scrofolosi;  quando 
v'abbia  diatesi  siûlitico-scrofolosa.  Auram  metaliicum  e  muriaticum 
succédera nno  ai  mercuriali  quando  la  distruzione  si  sia  estesa  fino 
aile  ossa  :  kali  hydricdicum  quando  Tulcera  è  conseguenza  deir  a- 
pertura  d'un  tumore  gommoso.  Quando  Tulcera  inclinasse  alla  gan- 
f^rena,  lachesis  ed  arsenicum;  anche  il  mercnrius  vivus  potrà  con- 
venire,  dopo  lachesis j  quando  ï  ulcéra  si  approfondasse,  mentre  il 
calomelano  sarà  da  preferire  quando  la  gangrena  invadesse  rapida- 
mente  le  parti  molli  délia  bocca,  e  che  ne  lachesis  ne  arsenico  aves- 
sero  bastato  ad  infrenarla.  Se  poi  il  fagedenismo  fosse  una  conse- 
guenza dell'abuso  dei  mercuriali,  Tacido  nitrico,  il  fegato  dl  zolfo 
e  il  carbone  végétale  saranno  1  rimedii  fra  i  quali  scegliere.  — 
5.0  Ulcère  vegetanti,  NUri  acidum  e  thuia  ne  sono  i  più  utili  rime- 
dii ;  spesso  Vaurum  muriaticum  duvrà  tener  dietro  airacido  nitrico, 
inentre  la  thuia  va  tenuta  in  serbp  pel  caso  che  la  superficie  del- 
Tulcerazione  si  coprisse  di  vegetazioni  condilomatose,  gemenli  del- 
runK)re.  Gerson  perô  trova  specialmente  efûcace  il  nitraio  di  mer- 
curio  nelle  vegetazioni  siûlitiche,  molli ,  sangumenti,  poco  dolorose 
e  piane,  délia  mucosa  faringea,  délia  lingua,  e^del  retto,  e  nei  con> 
dilomi  molli  e  acuminati. 

d)  I  tumori  gommosi  che  si  formano  nello  spessore  del  tessuto  cel- 
Inlare,  cedono  allô  stesso  trattamento  che  s'indicô  pei  tumori  gom- 
mosi subcutanei.  Aurum,  causticum,  iodium,  lycopodium,  graphites, 
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quando  sôno  nel  loro  primo  periodo  e  formano  piecoli  tumori  in- 
(lurati  :  iodium,  kali  hydriodieum,  niiri  acidum,  quando  cominciaiio 
a  rammollirsi  :  lachesis,  iodium,  kali  hydriodieum,  quando  sono  ni- 
cerati. 

Queste  indicazioni  terapeutiche,  abbastanz;».  précise,  fornite  dallo 
sludio  délie  forme  elementari  délia  sifilide  délie  membrane  mucose, 
ricevono  il  loro  complenoento  dalla  considerazione  dei  sintomi  ine- 
rcnti  alla  sede  délia  malattia,  e  dalle  sofferenze  dipendenti  dalle 
funzioni  proprie  a  quesli  diversi  organi. 


X«Bsflle:  se  queste  sono  sede  di  piastre  mucose  super ftciali  il 
mercurio  soluhile  le  modiflcherà  rapidament'î,  facendone  scomparirn 
lo  strato  opalino  ;  ma  rimarrà  la  tonsiila  rossa  e  priva  del  suoepi- 
telio,  belladonna  allora  sarà  un  utile  intercorrente  ;  ma  più  utile  fo 
zolfo  se  rindiviJuo  è  linfatico  o  psorico  ;  lachesis  gli  succédera  se 
\'ha  eruzione  di  rosolia  alla  cute.  Se  le  tonsille  sono  sede  di  p/as^r^ 
mucose  profonde,  formate  da  papule  umide  la  cui  superficie  sia  esco- 
rîata  ë  ricoperta  da  nna  falsa  membrana,  converrà  trattarlo  con  dn- 
nabaris  (42.*)  e  poi  con  lycopodium  (30.*).  Ma  le  tonsille  sono  bon 
anco  sede  di  ulcère,  quasi  sempre  profonde,  di  forma aftosa, or /mn. 
creuse.  Bisognerà  opporvl  anzi  tutto  il  mercurius  soluhilis,  il  quale 
suole  detergere  il  tondo  delF  ulcéra,  levandone  la  falsa  membrana 
pultacea  cbe  la  ricopre,  e  bene  spesso  basta  da  solo  a  cicatrizzarla; 
In  caso  d'inefficacia  gli  dovrà  succedere  il  mercurius  corrosivus  : 
ma  se  nondlmeno  la  cicatrizzazione  è  tarda ,  hepar  sulphuris  sarà 
un  intercorrente  atto  a  predisporre  Findividuo  ad  una  nuova  am- 
ininistrazione  dei  mercuriali.  In  caso  di  ulcère  estese,  profonde,  con 
distrazione  di  parte  délie  tonsille,  con  cotenna  densa  ecc,  e  già 
bistrattate  col  mercurio,  sarà  preferibile  il  iodium  a  basse  diluzioni 
e  a  dosi  frequenti  ;  ma  se  il  mercurio  fa  sospeso  da  molto  tempo 
o  invece  si  abusô  dei  préparât!  di  jodio ,  il  preeipilato  rosso  sarà 
più  utile,  non  traseurando  in  seguito  qu^lche  dose  intercorrente  di 
zolfo  o  di  fegato  di  zolfo.  E  qui  lasceremo  ancora  parlare  il  Gerson: 
«  per  quanto efficace  e  specifica  sia  l'azione  del  soluhile  nelle  alTezioni 
infiammatorie  ed  ulcerose,  di  natnra  catarrale,  difteritlca,  o  putiîda, 
de' la  macosa  buccale  e  faringea,  egll  deve  cedere  il  posto  ai  preci- 
pitato  rosso  nelle  tumefazîoni  infiammatorie  e  nelle  alterazioni  di 
natura  sifilllica,  di  qaesto  tessuto.  fo  Tosservai  sp?cialmente  efficace 
qumio  le  ulceraztoni  risiedevano  aile  tonsille,  alla  parete  posteriori 
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riella  faringe,  alla  iingua  ed  atle  labbra,  accompagnate  da  dolori 
hrucianli,  con  orli  rialzati  e  sappurazione  attiva,  e  Tarrossamento 
délia  mucosa  circostante  tendente  al  livido.  lo  ebbi  spesso  a  notare 
in  individu!  siûlitici,  soggetti  ad  ogni  poco  a  raffreddamenti,  la  fa- 
cilita con  cui  suUe  tonsille  e  la  parete  posteriore  délia  faringe  ri- 
pullulavano  ulcerazioiû,  le  quati  nascoste  fra  la  rrpiegatura  deila 
mucosa,  simulavano  un'angina  catarrale  semplice  ed  eraho  la  di- 
sperazione  dei  inalatl.  Non  negberô  in  questi  individu!  la  coesistenza 
di  altre  discrasie;  ma  anche  allora  Tesperienza  mi  confermô  la  su. 
p?riorità  curativa  del  precipitato  rôsso.  »  Quando  poi  il  pazientenon 
avesse  subi'o  aie  un  trattamento  ne  coi  me.'curiali,  ne  coi  ioduri,  il 
mercurio  jodato  sarà  in  allora,  dice  il  Simon ,  esclusivameate  ind  i- 
cato.  Si  osservano  inflne  suite  amigdale,  ulcère  circoscrilte  ma  pro- 
fonde^ corne  fistolose,  con  indurimcnto  délie  parti  adiacenti  ;  knli 
h^driodicum,  in  bassa  attenuazione  e  dbsi  fréquent!  sarà  il  rimedio 
raigliore. 


Vel«peDi*l«.  La  forma  e^^itemalosa  vi  si  osserva  di  fréquente: 
mercurim  solubilisa  stguito  da  sulphur  e  da  lachesiSf  bastano  a  to- 
glierla  d!  mezzo.  Ne  meno  fréquente  è  Vulcerosa;  le  ulcère  anzi  vi 
si  mostrano  coi  loro  caratteri  p!u  gravi,  e  spesso  colle  loro  forme 
più  superûciali.  In  questo  caso  si  peiïserà  a  mercurius  solubilis  ed 
[\\  cmrosiviLs;  se  non  bastassero,  se  i  tessuti  vicini  fossero  di  un 
rosso  vivo,  e  dolorosa  la  deglutizione,  aeidtim  phosphoricum  soccor- 
rerà  airazione  dei  mercuriali.  Ancbe  tkuia  potrà  é&serti  talvolta  utile. 

Spesso  accade  che  le  ulcère  eominciano  da  un  tumore  gommoso 
(ieiruvola,  la  quale  allora  si  fa  rossa,  tumida,  déforme.  Jodmm  ne  è 
lo  specifico.  Formata  V  ulcerazione  si  tratterà  corne  quella  délie 
amigdale.  Il  mercwrio  solubile  non  è  mai  utile  in  tal  caso;  bensi  il 
pi^ecipitato  rosso  ed  il  &i;odtiro  di  mercurio.  Il  ioduro  dipotassio  do- 
vrà  succedere  ai  mercuriali,  e  lo  zolfo'  al  ioduro.  .La  malattia  ha  un 
corso  rapido,  e  non  si  esiterà  ad  amministrare  i  rimedi»  in  basse 
preparazioni  e  dosi  frequenti.  Se  poi  Tulcera ,  noi  infrenata,  ba  in- 
vaso  le  ossa  palatine,  aurum  metallicum  (3.^  6.^  triturazione)  sarà 
da  preferire  ad  ogni  altro  rimedio. 

La  forma  esantematica^  localizzata  alla  faring;,  invocherà  il  so- 
lubile, il  lachesiSy  lo  zolfo;  cosi  pure  quando  occupa  il  palato:  pero 
in  questo  caso,  e  se  Tesantema  offre  una  disposizione  circolare,  la 
sppia  sarà  efflcacissima. 
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Parele  laterBa  délie  f^^nanele  e  délie  Ubbra.  —  a)  Vesar)- 
tema  indica  ancora  mercurio  solubile,  massime  se  coesiste  saliva- 
zione  copiosa;  e  se  infetta  e  sanguinolente  mercurius  vivu&.  Aurum 
invece  conviene  quando  le  mucose  sono  rosse  e  secche;  lachesis  se 
violacée,  cerulee;  staphysagria  se  rarrossamenlo  è  disposto  in  forma 
di  piastre  cbe  occupano  specialmente  le  labbra  e  s'accompagnano  di 
esulcerazioni.  —  b)  Le  piastre  mucose  superficiali  indicano  gli  sîessi 
riraedii  ;  le  profonde,  cinnabariSy  lycopodium,  aurum  muriaticum.  — 
r)  Le  ulcère  superficiali  domandano  mercurius  solubilis  e  corrosivus^ 
seguiti  da  sulphur  e  talvolta  da  lachesis,  —  d)  Le  ulcère  ajtose,  d*or- 
dinario  il  mercurius  solubilis;  se  il  loro  fondo  è  coperto  da   uno 
strato  pultaceo,  mercurius  prœcipitatus  ruber;  se  dolorose  e  prece- 
dute  da  eruzione  vescicolosa,  aurum  ;  se  profonde  e  coperte  da  luio 
strato  blanco,  caseoso,  cinnabaris.  —  e)  Le  ulcère,  ulcères  chancreux 
cedono  al  solubilCy  che  spesso  vuol  essere  seguitodalcorrosivo,  mas- 
sime se  vi  è  secrezione  di  pus  sanguinolento  il  quale,   mesceiidosi 
alla  saliva,  coitunica  a  questa  un  cattivo  odore  ed  un  gusto  speci- 
ftco.  Il  corrosivo  è  più  indicato  del  solubile  nelle  uleerazicni  piii 
profonde  e  più  inveterate.  Hepar  sulphuris  e  lachesis  in  seguito.  — 
f)  Le  tUcere  fagedeniche  domandano  islanlemente  il  iodium  e  il  kali 
hydriodicum.  Se  1  mercuriali  non  fossero  stati  adoperati,  e  la  malat- 
tia  avanzatissima,  sarebbe  utile  il  preclpifato  rosso  ;  negli  scrofolosi 
segnataraente,  il  bijoduro  di  mercurio.  Vacido  nlfrico  dopo  abuso  di 
mercurio.  —  g)  Nelle  ulcère  gangrenose  lachesis  e  arsenicum.  —  h)  I  tu- 
mori  gommosi,  non  rari  nello  spessore  dalle  guancie,  non  richiedono 
un  trattamento  diverso  da  quelle  più  sopra  accennato  pei   tumori 
del  velopendolo. 


GeDgIve.  Quasi  sempre  affetlecontemporàneaménte  aile  guancie. 
Sono  gonfle,  mollicciche,  sanguinentf,  mosirano  un  orlo  rosso  ed 
esulcerato,  sono  coperte  da  uno  slrato  bianco,  caseoio,  denso;  co- 
piosa salivazione  e  sensibilità  moUo  viva,  «la  impedire  fin  anco  la 
masticazione.  11  menurim  vivus  risponderà  meglio  dtl  solubile  a 
questo  stato  di  cose:  il  licliesis  e  Vaurum  metallicum  gli  vengono 
d*appresso.  Cotesto  eritema  fungoso  délie  gengive  si  osserva  pur(3 
quando  vi  ha  complicazione  di  psora,  e  aliora  sulphur  triturahim, 
seguito  da  carbo  vegetabilis,  saranno  necessarii.  Modiflcata  la  gon. 
fiezza,  tolta  la  facilita  di  dar  sangue,  le  gengive,  rosse  e  sensibili 
tultavia,  troveranno  nel  solubilis  la  guarigione. 
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Le  ulcère  ddle  gengi  e,  sempre  accompagnate  da  alire  aile  amig- 
(lale^  e  nel  cavo  oriie^  non  dimandauorimediidiversi  da  quelii  so- 
prascritli;  e  quindi,  se  superficiali,  mercurim  soluhiUs,  e  sulphur; 
se,  in  pari  tempo,  le  gengi ve  sono  tumide  e  dolorose,  pAospAori  aci- 
(liim  ;  se  le  ulceri  sono  oftose,  con  salivazi'ne  abbondante,  wdium 
(id  anche  staphy^ag  ia.  Le  ulcère,  ulcères  chancreux,  cederanno  più 
sicuraroenté  al  mercurio  vivo  seguito  da  hepar  sulphuru:  infine,  le 
ulcère  con  distruzione  di  sostanza,  indich  ranno  aurum,  quando  si 
estendono  aile  ossa  mascellari,  e  calomelano  quando  presentano 
forma  gangnnosa  e  corso  rapido. 


Llng'aa.  Fréquent!  le  piastre  mucose,  massime  le  profonde.  Cin- 
nabaris  contlnuato  a  lungo,  in  diluzioni  varie,  sembra  il  più  utile 
presidio;  lycopcdlum  lo  puô  qualche  volta  surrogarc;  phosphorus  è 
indicato  quando  la  lingua  è  investira  da  una  specie  di  pelle  bianca 
e  densa.  Se  U  papule  aumentano  di  volume  e  sembrano  vegetare, 
finriim  muriaticum  e  quindi  nilri  acidum,  Nei  casi  piu  ribelli  il 
precipUalo  rosso. 

Pure  frequenti  sono  i  tiimori  gommosi  nello  spessore  délia  lingua. 
Se  non  sono  ulcerali,  il  lycopodium,  il  causHcurriy  Vaiirum,  Viodlum^ 
mei'iteranno  la  preferenza.  Dato  il  processo  ulcerativo,  il  precipi- 
tjtto  rosso  sarà  efllcacissimo  quando  1*  ulcéra  abbia  aspetto  cance. 
roso;  e  non  sarà  meno  efficace,  secondo  il  Gerson,  a  risolvere  sta- 
bilmente  le  nodosità  s'filiticke  risiedenti  nel  parenchima  délia  lin- 
gua, e  somiglianti  a  nodi  scirrosi ,  accompagnate  da  dolori  vivi,  il 
PMI  spesso  brucianti.  Kali  hydriodicum  si  darà  in  seguito;  utilissiino 
pure  il  iodmm. 

La  lingua  puô  anche  ofierire  un  altro  ordine  di  alterazioni,  cioè 
l'indurimento  di  qualche  sua  parte,  Mercurius  soluUlis,  Tazion^-  del 
quale  è  spiegata  dalla  materia  medica  e  confermata  dalle  osserva- 
zioni  cliniche,  poi  sulphur  e  tUvoIta  lachesis,  faranno  giustizia  di 
(fucsta  alterazione. 


loiestlDl.  La  dUssenteria  sifiiUica  invocherà  mercurius  corrosivus 
quando  forte  il  tenesmo  e  sanguinolenli  le  feci;  sulphur  quando 
rooderata  Temorragia,  il  malato  accusa  tenesmo  con  brlvidi  e  le 
mosse  di  corpo  sono  acquose,  yerdastre,  mucose.  Nitri  acidum  nella 
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flissenteria  cronica,  dopo  i  mercuriali,  se  le  evacuazioni  sono  fétide, 
sanguinolenli,  il  malato  condotto  ad  uno  stato  grave  d'indebolimento 
0  d'emaciazione,  e  sopratutto  se  v*hanno  délie  ulcère  neir  intestino. 
Arsenicumy  phosphoruSf  china,  saranno  pure  rimedii,  le  indicazioni 
d^i  quali,  negli  stadil  più  avanzati  di  questi  processi,  nonèd'uopo 
suggerire  agli  intendenti  délia  loro  azione  pura  e  curativa. 

Alla  reglone  anale  si  osservano  indurimenti,  conseguenze  di  uN 
ceri  primarii  cicatrizzati,  e  da  trattarsi  corne  si  disse  parlando  di 
tali  ulceri.  Si  osservano  pure  piastre  mticose,  le  qaali  domanderanno 
il  solu^bilis  se  superflciali,  cinnahfiris  se  salienti  e  gementî  un  li- 
quido  fetidOy  mi  generis.  Il  precipitato  rossQ  polrà  succedere  al  ci- 
nabro  nei  casi  più  inveterati  e  ribeUi.  Ni/ri  acidum,  dopo  i  mercuriali^ 
quando  i  tessuti  sono  rigonfi,  le  papule  piane  separate  da  profondi3 
escoriazioni,  il  gemizio  copioso  e  infetto.  Il  sulphnr  sarà  opportu- 
nissimo  dopo  Tacido  nitrico.  I  quali  rimedii,  moderando  la  tume- 
fazione  dei  tessuti,  spo^liando  le  superficie  malate  délia  falsa  mem- 
brana  biancastra  ehe  le  ricopre,  preparano  la  via  air  azione  cura- 
tiva del  solubile,  al  quale  si  tornerà.  Se  le  piastre  mucose  sembras- 
sero  vegetare,  (Atiia.sarà  data  dopo  l'acido  nitrico,  od  anche  in  vece 
alterna  con  esso. 

Le  ulcerazioni  dell'ano  hanno  quasi  sempre  la  loro  sede  nelle  ri- 
piegature  délia  mucosa  al  livello  dello  sfintere  ;  quindi  la  loro  forma 
allungata  che  le  ha  fatte  denominare  gerçures  o  ragadi.  Il  nitrctir 
rio  soluhiley  seguito  dalPacido  nitrico  e  dallo  zolfo,  ne  trionfa  quasi 
sempre. 


Palpelbre.  La  fistola  lacrimale,  che  è  il  risulato  di  una  affezione 
sifilitica  superflciale,  troverà  un  otii-no  rimedio  nel  mercurio  solu- 
bile ;  ma  quando  dipende  da  una  affezione  delle  ossa  del  naso  che 
abbia  ostruito  il  canale  nasale^  aurum  metallicwn  sarà  molto  pre- 
feribile. 


Apparat*  ndlilvo.  Quando  l'eritema  o  le  piastre  mucose,  risie- 
denti^sul  foudo  délia  gola^  si  estendono,  mediante  la  tromba  d'Eu- 
stachio,  fino  nella  cavilà  deirorecchio  interno,  puô  accadere  cofosi 
h  quale  suole  cominciare  con  ronzio,  rumori,  e  Ûschi  nelle  orecchie. 
Mercurio  solubile  è  il  rim?dio  essenziale  di  qu^sle  forme  raorbose 
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superficiâli.  Ma  se  la  malattia  progredisce,  il  timpano  puo  andat 
leso  e  distrutto;  l'otorrea  in  allora  vien  ad  aggiungersi  alla  cofosi, 
rendendola  cosi  più  intensa  e  irrimediabile.  Il  mercurio  solubilo  è 
allora  sempre  insufQciente;  ma  ci  abbiamo  Vàurum  melalUcum,  in- 
dicato  massime  quando  lo  scolo  è  chiaro,  di  cattivo  odore^  e  si  puo 
sospellare  carie  délie  parti  ossee.  Se  lo  scolo  fosse  purulento  e  mi- 
sto  a  sangue,  torneremo  a  mercurio,  esaurlta  che  sta  Tazione  del- 
l'oro.  Hepar  stUphuris  in  seguito,  quando  lo  scolo  conservi  H  suc 
caraltere  purulento  e  il  suo  fetore,  malgrado  l'uso  deli*  oro  e  del 
mercurio.  Anche  délia  silicea  va  tenuto  calcolo,  massime  negli  scro- 
folosi.  Ma  quando  la  malattia  è  francamente  siûlitica,  aurum  e  mer- 
curius  soluhilis  generalmente  bastano. 


F«sse  DAsalf.  11  corizza  cède  al  mercurio  soluhUe  quand'è  pro- 
dotto  da  alterazioni  superficiâli,  ma  esige  Tintervento  di  iodium  e 
di  kali  hydriodicum,  quando  ne  è  causa  lo  sviluppo  di  un  tu  more 
gommoso  non  ulcerato.  Buoni  anche  il  Ucopodio  e  Vacido  nitrico: 
anzi  da  questo  e  d^W hepar  sulphuris  sarà  necessario  cominciare 
quando  siavi  stato  abuso  anteriore  di  mercuriali.  Jodium  se  lo  scok) 
è  acquoso  e  se  in  pari  tempo  v'ha  ostruzione  délie  trombe  d*Eu- 
stachio;  lachesis  se  è  mucoso  e  abbondante,  il  naso  rigonûo,  e  in- 
ternamente  croste  giallognole  aderenti;  sinphijsagria  se  purulenlo, 
denso,  con  escoriazioni  e  croste  nelle  nari. 

Vozena  indicherà  aurum  e  mercurius  soliMis,  quando  lo  scolo 
sia  fetente  e  siavi  rigonfiamento  délie  ossa  nasali  :  che  se  le  ossa 
sono  anche  dolenti,  se  v'hanno  fenditure  e  croste  nelle  nari ,  lo 
scolo  fetente,  ma  più  somigllante^  per  h.  sua  consistenza ,  al  muco 
che  non  al  pus,  lachesis  dovrà  succedere  al  mercurio.  Phosphorns, 
dopo  lachesis,  se  persistesse  la  gonûezza  é  la  sensibilità  délie  ossa. 
Phosphori  acidum  è  indicato  in  un  periodo  più  avanzato,  quando 
v'abbiano  ulceri  nelle  parti  molli,  senza  alterazione  délie  ossa,  e  il 
malato  rend  a  dal  naso  un  misto  di  pus  e  di  sangue.  Nilri  acidum 
sarebbe  in  tal  caso  un  buon  alleato  deir  acido  fosforico.  Non  si  di- 
mentichi  il  calomelas  se  v'hanno  ulcère  profonde  con  dls^ruzione 
di  tessuto;  ne  il  mercurius  corrosivus  nei  casi  più  gravi,  quando 
-lo  scolo  è  composto  di  pus  e  di  sangue ,  copiosissimo  e  fetente,  la 
mucosa  di  un  rosso  violaceo,  i  dolori  violenli,  il  vomero  alttralo 
e  le  allre  ossa  del  naso  parimenti  invase  o  minacciate.  Aurim, 
in  questi  casi ,  dovrà  sempre  succedere  al  corrosivo.  Utili  inter- 
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correnti  saranno  pure  sulphur  e  iodiumj  ed  ulili  anlidoti  dei  mer- 
curiali  quando  amministrati  ad  alte  dosi  prima  del  traltamento  no- 
siro  (i\ 


Vie  Re«plraUrJ«.  Dalla  semplice  raucedine  alla  tisi  laringio, 
la  sifilide  qui  pure  puô  rivelarsi  con  moUi  e  divers!  ftnomeni  che 
ricbiederanno  :  mermrius  soluhlis,se  simulanti  iina  inflainmaziono 
catarrale,  con  senso  dl  asprezza  e  di  ardore  aumentati  dalla  tossc  ; 
e  questa,  secca,  rauca,  squassante,  specialnrjenteTiotlurna,con  espet- 
torazione  acquosa  e  talora  fetida:  hepar  sulphuris,  che  succédera 
al  niercurio  se  la  losse  è  umida,  notluma,  accompagnata  da  forte 
dolore  alla  trachea  e  da  oppressione  :  che  se  invece  Ja  ,tosse  è  secca 
con  espettorazione  rara  e  dolore  ardente  mollo  forle,  nitri  acidum 
sarà  più  indicato.  Lachesis  dovrà  andar  innanzi  al  meriurio  se,  ol- 
tre  la  raucedine,  vi  fosse  una  roseola  ben  caratteriz7.au  ;  equi  pure 
il  manganum  ac^/tcnni,  raccomandato  da  Hahnemann,  troveràla  sua 
applicazione.  11  Gerson  si  appl^iude  dtl  cinabro  nelle  ulccre  siflliti- 
che  délia  laringe,  specialmente  quando  torpide  ed  in  individu i  tu- 
bercolosi:  Nella  iisi  laringea,  iodiume  kali  hydriodicum:  in  seguito 
aurum  se  vi  fosse  ragione  di  credere  a  necrosi  délie  cartilagini.  Tra 
i  mercuriali  sarà  da  preferire  il  corrosivus  ;  e  nel  sospetlo  di  coni- 
plicazione  lubercolare  il  ioduro  di  mercurio.  Tra  i  rimedii  da  sc^'. 
gllere  in  ragione  dei  sintomi  concomitant},  cioè  délie eruzioni,  delle 
alterazioni  delle  mucose^  délie  ossa  ecc.  che  accompagnano  la  la- 
ringile  sililitica,  stafino  in  capolista  lachesis,  nitri  acidum,  pho' 
sphorttë. 


Orgpanl  ffealiall.  Scolo  sifilitico  del  eanaledell'uretra:  superate 
le  non  rare  difficoltà  del  diagooslico,  si  dovrà  scegliere  in  générale 
fra  mercurius  solubilis,  cinnabaris,lycopodium,esepi'ji,ienendoconlo 
dei  sintomi  de!la  cute  e  delle  mucose. 


(l)  Nc'  dimonticheremo  il  conium  maculatum  in  pro  del  qualc  la  tradizione  non  o 
muta.  G.  L.  Rl'mpelt  narrava  corne,  Oioena  ossium  carie  stipata  huic  mercurio 
'il  coiTo«îvo)  pertinacistitne  résistent  Coniocessit  :  c  dî  qa€«toste««o  rûnedio  H.i. 
CoLLiN.  aegroti  venerei,  mercurium  sublinuUum  aegre  ferenUs,  Conio  circvmspectp 
qtihiitito,  cum  faniUite  in  gratiam  réitèrent.  Gxeuk,  Op.  cit.  p.  283. 
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Siaitie  4tl  ir»"ir>l  llnfatlcl.  Se  la  tumefazione  sifllilica  è 
molle  il  mercurius  solubilis  d'ordinario  basta;  più  altri  rioiedii  sa- 
ranno  Jndicati  dalle  alterazioni  di  cui  sono  sede  la  pelle  e  le  mu- 
cose.  Se  il  tumore  è  indurato,  iodium  ne  è  il  rimedio  essenziale; 
coniurn  dopo  cbe  la  consistenza  del  tumore  è  diminuila;  lycopodium, 
se  rindurimento  accade  in  individui  tubercolosi.  Non  si  dimenti- 
cbcrà  belladonna  se  il  tumore  s^inûamma ,  se  la  cute  si  fa  rossa, 
aderente,  e  il  ganglio  doloroso;  ne  hepar  sulphuris  se  la  fluttua< 
zione  si  manifesta.  Yuotato  rascesso,iodiumsarà  indicatoseil  fondo 
deir ulcéra  è  formato  da  un  ganglio  indurato;  kali  hydriodicum  se 
tratlasi  di  degenerazione  gommosa.  Quando  Tulcera  è  violacea,  fun- 
gosa,  formata  da  moite  aperture  listolose,  phosphorus  sarà  ammini- 
stralo  dopo  iodium.  Inftne  l'ulcéra,  perduli  i  caratteri  deir  ulce;  o 
secondario,  richiederà  sUicea  a  promuovere  più  facilmente  la  cica- 
trjzzazione. 


Slflllil«  flUi  iiiose»ll  e  éeî  ienilnl.  i.^  Reumalismo  sifiUtico. 
Di  raro  offresi  corne  fenomeno  isolato,  ma  quando  1  dolori  reuma- 
toidi  fossero  cosi  intensi  da  dominard  ogni  altro  sintomo ,  non  sa- 
ranno  inutili  le  seguenti  indicazioni  :  Mercurius  solubilis^  se  1  do- 
lori musculari  sono  di  laceramento,  di  traflttura,  di  ardore,  se  cre* 
scono  nella  notte,  al  calore  del  letto,  se  vi  ha  grande  agitazione,  e 
sudori  non  seguiti  da  soUievo.  Utilissimo  rimedio  se  in  pari  tempo 
la  siûlide  ba  invaso  la  laringe.  Ghe  se  il  mercurio  fosse  già  stato 
adoperato,  la  sassaparilla  proverà  bene  quando  i  dolori  ban  sede 
nelle  masse  muscolari,  quando  sono  di  carattere  lancinante  e  lacé- 
rante, con  rigidità  délie  articolazioni,  molta  sensibilità  e  peso  deile 
niembra,  e  cosi  pure  quando  le  articolazioni  sono  prese,  e  s'odono 
schricchlolare  nei  movimeqli  di  flessione.  Nitri  acidum,  dopo  il  mer- 
curio, quando  i  dolori  sono  stiranti,  prementi  e  crampoidi,  sopra- 
tutto  quando  non  sono  ûssi,  ma  errano  da  un  punto  airaltro.  La- 
chesis  pure  nei  dolori  erratici,  e  quando  le  parli  ailetle  sono  sen- 
sibili  durante  il  moto  e  sotto  la  pressione.  Meno  importante  11  gua- 
jacum,  a  meno  che  i  dolori  siano  lancinanti  ed  acutissimi.  Jodium, 
staphysagria  e  thuia  hannopure  le  loro  indicazioni  in  questi  casi.  — 
2.<*  Patereccio  sifilîtico,  Mtrcurio,  lachesit,  acidonitrico  ecc,  potranno 
(^onvenire;  ma  il  rimedio  sovrano  è  aurum  melallicum,  preceduto 
da  sulphur.  Se  il  patereccio  minaccia  suppurazione,  hepar  sulphuris  : 
aperto  il  tumore,  passare  a  kali  hydriodium,  nitri  acidum,  e  influe 
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silicea.  —  3.°  Contrattura,  I  mercuriali  possono  vakîre,  purcliè  dati 
in  principio  délia  malallia.  Più  terdi  é  preferibile  lycopodium,  tal- 
volla  graphites  e  rhododendron,  se  la  contraltura  è  accompagnata 
da  dolori  nolturni  assai  intensi.  Se  Taffeziono  è  antica,  se  trattasi 
êi  vera  infillrazione  gomraosa,  causticum,  segaito  da  kali  hydriodi- 
cum^  potrà  dare  buonlssiiiii  effeltî.  —  4.o  I  tumori  gommosi  deimu- 
seuli  non  differiscono,  neppure  terapicamente,  da  quelll  del  tessuto 
cellulare.  Quando  s'indurassero  flno  a  diventare  cartilaginei,  lyco- 
podium sarà  il  solo  riraedio  da  poter  amministrare  con  qualche 
frutto. 


SIfllldIe  délie  ••sa.  —  a)  Dolori  osteocopi.  Il  mercurio  solubile  non 
fa  buona  prova,  dice  il  Simon,  che  nei  casi  dl  dolori  osteocopi  rc- 
centi,  e  nemmeno  allora  basta  a  farli  scomparire  intieramente  (e 
gli  altri  preparati  mercuriali?).  Talvoita  il  solubile  li  modéra,  e 
lachesis  dato  di  poi,  ne  compie  Taziooe.  Raro  è  perô  che  i  dolori  délie 
ossasi  mostrino  coi  sintomi  precoci  e  superficiali  délia  lue;  questa 
anzi  si  propaga  al  sistema  osseo  piuttosto  tard!,  e  allora  aurum  métal, 
licum,  iodium,  kali  hydriodicwn,  mangajium  acelicum,  phosphori  aci- 
ditm,  saranno  molto  più  efûcaci;  e  in  parlicolare:  aurum,  quando 
il  dolore  è  stirante,  tensivo,  intermittente,  con  6sacerl:,azioni  not- 
turne  assai  distinte,  e  sensibilità  deirossoallaprcsslone;  sopratutto 
se  le  ossa  piane,  quelle  de!  naso,  le  ossa  mascellari,  le  ossa  del  ba- 
cino,  sono  sede  di  dolori  :  iodium  gli  succédera  se  v'  avessero  dei 
tuoiori  ganglionari,  se  il  paziente  fosse  scrofoloso,  e  sopratutto  se 
i  dolori  crescessero  durante  il  moto,  più  ancora  che  durante  il 
ri  peso,  sottoil  tatto  e  la  pressione^  e  se  fossero  accompagnât!  da 
iremito  délie  niembra.  Kali  hydriodicum  è  il  rlmedio  più  adoperato 
dalla  vecchia  scuola  e,  per  cosi  dire,  il  più  popolare;  ha  perô  le  sue 
speciali  indicazioni  :  risponderà  meglio  ai  dolori  lancinant!  e  la- 
cérant! délie  ossa  lunghe,  con  sensazione  di  gonfiezza  e  dolore  di 
piaga,  e  sarà  più  indicato  quando  v'abbiano  altri  segni  di  siûlide 
profonda  e  s'avesse  a  temere  la  comparsa  di  una  periostosi.  Man- 
fjanum  aceticum,  raccomandatlssimo  da  Hahnemann  (I),  vale  nelle 
forme  più  disperate  e  la  sua  azione  è  spesso  felice.  Se  vi  fossero 
dolori,  senza  altri  sintomi  concomitant!,  egli  méritera  d'essere  pre- 
scelto.  Meno  importante  è  Vacido  fosforlco,  appropriato  agi!  i  .divi- 

(I)  Maîattie  croniche  ;  indicazioni  gcnerali  c  sintoma  330.  e  pass. 


570  GOMîklENTABIO    AI   MERCURIALI. 

dui  scrofolosi,  indeboliti,  emaciati,  ed  ai  dolori  tensivi ,  prementK 
e  con  torpore.  Vengono  in  seconda  lista:  asa  fœiida,  sopratutto 
quanlo  i  dolori  fossero  superflciali ,  risiedenti  al  periostio,  e  alle- 
viat<  dalla  pressione  e  dallo  sfregamento;  in  ispecie  se  i  dolori 
cominciano  durante  il  riposo,  ma  per  seguitare  durante  il  moto. 
NUri  acidum,  più  utile  se  y*  hanno  alterazioni  del  tessulo  osseo,  e 
ancora  più  utile  se  la  natura  dei  dolori  è  mercuriale  più  che  sili- 
litica.  SassaparUla,i^m  indicata  nei  dolori  reumatici  che  negli  osteo- 
copi,  ma  da  contarvi  sopra  quando  coesistono.  —  h)  Periostosi. 
Finchè  la  malatUa  si  limita  ad  un  tumore  molle  e  sensibile,  V  ar- 
rossamentj  délia  pelle  inclini  al  violaceo,  e  i  dolori  siano  ardenti, 
mercurius  corrosivus  è  da  preferire;  ma  se  glà  s'abusô  d.ii  mercu- 
riali,  kali  hj^riodico.  In  générale  ({uesti  due  bastano.  Perô  va  te- 
nuto  conto  di  asa  lœtida  e  phosphori  acidumy  in  caso  di  soverchia 
sensibilità  del  tumore;  di  aurum  se  localizzati  aile  ossa  piane;  di 
staphysagrla  ecc.  Se  il  tumore  minacciasse  di  suppurare  (periostosi 
flemmonosa)  kali  hydrioJicum  potrà  far  molto  ;  e  più  ancora  hepar 
sulphuris  se  la  fluttuazione  è  manifesta.  Aperto  Tascesso,  il  mercu- 
rio  soluhile  tornerà  indicatissimo  a  moGEiûcame  la  suppurazion? 
jco.osa;  kali  hydriodicam  parimente,  se  le  ossa  lunghe  sono  seôe 
del  maie,  e  Tulcerazrone  di  catlivo  aspetto,  violacea ,  nerastra,  ge- 
menle  un  pus  acre,  fetidp;  manganum  acelicum  gli  succédera  se  le 
ulcère  lardano  a  cicatrizzare,  e  se  conservano  i  caralteri  di  ulcère 
gommose;  asa  fœiide!  cAimerk  prontamente  i  dolori  ossei  cbe  persi- 
Ëtono  dopo  la  roltara  délia  gomma.  Ma  la  periostosi,  invece  di  sup- 
purare subira  taholta  una  trasiormazione  inversa,  c'roè  diventerà 
sede  di  un  lavoro  plastico  che  puô  procedere  fino  ail*  ossifieazione  ; 
aurum,  kali  hydriodicum  e  phosphori  acidum  sono  i  soli  rimedii  attt 
a  far  cinlro  a  cotesta  tendenza  délia  malattia,  ed  a  promuovere  il 
riassorbimento  délia  periostosi.  —  c)  Esostosi,  ïntendiamo  deireso- 
stosi  non  eburnea,  la  sola  su  cui  Tarte  puô  aver  presa;  e  certo 
Tavrà  mediante  :  aurum,  al  principio  délia  malattia  ,  nelle  esostosi 
dolorose,  spccialmente  délia  faccia,  dello  sterno,  délie  coste  :  kali 
hydriodicum,  in  tutte  le  esostosi,  purchè  v'abbiano  segni  non  equi- 
voci  di  profonda  e  inveterata  diatesi  sifiiilica  :  mercurius  corrosivus 
se  l'afTezione  occupa  la  tibia,  lo  sterno,  le  coste,  e  si  possa  credere 
ad  una  complicazione  di  sfcrofola  o  di  psora  :  manganum  aceticum. 
se  Tesostosi  è  sede  di  violenli  dolori  lancinanti  ch'  egli  calma  sem. 
pre,  lasciando  tuttavia  inallerala  la  ganfiezza:  mezereum,  se  si 
abusa  di  mercurio,  se  le  esostosi  risiedono  aile  ossa  lunghe,  e  se  il 
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paziente  è  scrofoloso:  pliosphoriLs  negli  stessi  casi^  ma  dopo  mezc- 
reum:  sepia,  massime  nelle  donne,  e  nelle  esostosi  délie  ossa  lun- 
ghe.  Ë  d' uopo  insistere  sui  ricnedM,  variandone  ]e  diluzioni;  la 
guarigione  dell'esostosi  essendo  sempre  un'opera  di  pazienza.  Nelle 
esostosi  eburnee  anche  noi  ci  contenlererao  di  alleviare  1  dolori  :  au- 
rum,  mangarmm  aceticum,  ed  asafœtida  saranno  i  nostri  mezzi. — 
d)  Carie  e  neerosL  1  rimedi  veramente  appropriali  a  queste  forme 
iiiorbose,  sono:  aurumy  se  le  ossa  plane  SQno  affette:  arsenicum, 
se  Tulcera  dà  un  pus  icoroso  e  s' accompagna  di  dolori  ardent!  e 
lancinant!  :  asà  {œ'Ma,  se  la  suppurazione  è  copiosa,  fetenle,  e  i 
dolori  notturnr  aeulissimi  ;  fea/i  hydriodicum,  se  v'  hanno  segni  di 
periostosi  e  d'esostosi,  e  se  l'alcera  aflfetta  la  forma  fistoîosa  :  wer- 
eurius  bijodatus,  sopratutto  nella  carie  délie  ossa  della  faccia,  e  se 
coesistesse  una  si-filide  tubercolosa.  La  chirurgia  il  resto. 


SIfllide  del  sUienia  nervoso.  La  nevralgia  siûlitica  essendo 
in  générale  un  sintoma  di  uno  stato  complesso,  raramente  basterà 
per  se  stessa  a  guidare  alla  scella  di  un  rimedio.  È  ne'  primo  sta- 
dio  della  sifilide  ch'essa  puo  moslrarsi  da  sola,  e  allora  la  nevral- 
gia assume  per  lo  piu  la  forma  di  cefal'a  natturna,  accompagna  ta 
bene  spesso  da  calore  febbriie  con  leggiero  acceleramento  dei  polsi. 
Mercurius  soluhilis  in  dosi  fréquent),  basta  d*ordinario  afarcessare 
il  dolore  e  la  febbre,  se  no,  /acAe«is  glidovràsuccedere.  Nelle  donne 
segnatamente,  la  sepia  sarà  un  rimedio  incomparabile;  ma  non 
vanno  dimenticati:  aurum  quando  il  malato  accusa  un  dolore  di 
frattura,  cosi  vivo  da  eccitare  moti  di  rabbia,  rumori  nelle  orec- 
cbie,  e  da  lasciare  alterata  la  memoria;  specialmente  se  i  dolori 
aumentano  dopo  un  lavoro  intellettuale  :  conium,  se  i  dolori  lace- 
ranti  e  lancinanti  si  fanno  sentire  solo  nella  notte:  iodium,  se  il 
malato  accusa  trafitture  con  senso  di  tensione  e  laceramenti  pul- 
santi,  loealizzati  alla  regione  frontale  e  temporale,  o  se  v'ha  una 
sensazione  di  frugamento  e  di  compressione ,  con  calore  al  capo  c 
al  YOlto;  la  coesistenza  di  gangli  jinfatici  indurati  o  di  sintomi  da 
parte  il  pcriostio  o  le  ossa  ne  sarebbe  una  nuova  indicazione.  Me- 
zereum,  più  appropriato  al  tic  doloroso  che  non  alla  cefalea,  so  la 
nevralgia  è  accompagnala  da  salivazione,  con  dolore  bruciante  alla 
gûla  e  faringe  arrossata.  Slaphysagria  nella  prosopalgia  composta 
(li  dolori  prementi  e  pulsanti,  che  s*eslendono  dairosso  jugalu  fino 
ai  demi,  con  trafitture  acute,  senso  di  sliramen'.o,  di  lacerazlone, 
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di  ardore  c  di  gonfiezza,  freddo  aile  mani  e  sudore  alla  faccia. 
Thuia,  se  gli  stessi  dotori  sono  notturni  e  accompagDati  da  pal- 
pitazioni  musculari.  InAne,  dai  piu  récent!  studii  instituiti  sul- 
I*azlon  pura  e  curativa  de!  cianuro  di  merciirie,  pare  provato  cbe 
Fazione  energica  di  cui  egli  è  dotato.  segnatamente  nella  sifilidt' 
costitazionale ,  s'a  sopratutto  évidente  nella  çefalea  nottuma  in- 
tensa,  concomilata  da  piastre  mucose  superfU;iali ,  con  o  senza  ro- 
seola  (i). 


Siflllde  del  parenelilui.  —  a)  Irite,  Quando  la  malattiaè  sul 
coininciare  e  si  rivela,  piu  ch'altro,  sotlo  forma  di  sclerotite  e  di 
congiuntivite,  Vaconito  (specialmente  se  accompagnata  da  un  deciso 
movimento  febbrile;  e  la  helladenna  (specialmente  se  la  fotofobia  è 
intensa  ed  i  dolori  sovra  orbitali  abbastanza  vivi)  valgono  a  dis- 
sipare  lo  stato  congestivo,  e  a  togliere  di  mezzo  una  deplorabile 
complicazione.  Ma  se  VJrite  è  caratterizzata^  il  mercurio  solubile  ed 
il  corrosivo  ne  saranno  i  primi  presidii  ;  l*uno  quando  v'  abbiano 
nianifestazioni  siûiiticbe  superûciali^  il  eorrosivo  quando  ulcère 
profonde  sulle  mucose.  Essi  modillcano  quasi  sempre  la  malattia  in 
meglio,  ma  in  générale  non  bastano;  e  allora  sarà  la  volta  di  ihnio, 
e  quindi  di  nitri  acidum  se  la  fotofobia  résiste  a  thuia.  Cbe  se  ri- 
ritide  di  venta  parenchimatosaj  il  pratico  farà  eonto  ânche  di  lâche- 
sis,  e  se  si  svolgeranno  turaori  gommosi^  di  kali  hydriodicum  e  di 
iodium,  Nol  ci  siamo  trovati  contentissimi  del  mercurio  bîjodaîo 
(3.^  trit.)  nel  trattamento  deiririte  siOIitica,  in  individui  cbe  pré- 
senta vano  inoltre  aiopecia  e  dolori  os'teocopi  notturni.  E  se  in  quat- 
clie  caso  sarà  preferibilie  il  sublimato,  noi  non  crediamo  punto  ne 


(1)  Vedi  Bulletin  de  la  Société  médicale  homoeopathique  de  France,  1863,  t.  IV. 
p.  340.  De  l'action  phyêiologique  et  de  l'action  thérapeutique  du  cyanure  de  mcv- 
rnre  par  L.  Simon  fils.  E  siiUo  stesso  argomento  El  criterio  medico,  t.  IV.  N.  G. 
memoria  inserta  nello  etesso  Bulletint  loc.  cit.  —  Suirazione  divcrsa  chc  î  divers!  pré- 
parât! mercuriali  possono  ispiegare  como  antisifilitici,  vi  leggiamo  (a  p.  399)  :  c  II 
mercurio  vivo  ed  il  selubile  nella  sifilide  secondaria  sono  assai  spesso  insufScienti  :  mcn* 
U'v.  il  corrosivo  fascomparire  rapidamente  le  piastre  mucose  superficiali  délia  bocc-a,  ddla 
faringe  cd  anco  dell'ano,  diminuiscc  la  roseola  chc  coesiste  cosi  spesso  ai  sintomi  dcllc 
mucose,  cd  allevia  i  dolori  osteocopi  :  ma  colesto  mig^lioramcnto  è  troppo  spesso  Irausi- 
lorio,  montre  col  cianuro  di  mercurio  egli  è  ancora  più  pronlo  e  sopratutto  più  durr- 
vole.  Vuoisi  perd  osservarc  «he  il  cianuro  c  meno  efficace  nei  casi  di  tubercoîi  ulcera- 
ti.  »  Id.  iUid.  p.  363. 
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alla  nécessita,  ne  alla  convenienza  delle  unzioni  topiche  con  liii- 
guento  cinereo,  a  cul  Reil  (fra  I  noslri)  si  credelte  dl  dovcr  ricor- 
rere  in  un  caso  (1).  Iniine,  se  tolti  i  tumori  e  i  sintomicon^tivi, 
la  pupilla  rimanesse  irregolare,  contratta,  la  cornea  e  sopratutto 
il  cristallino  lievemente  torbidi,  belladonna  sarà  il  rimedio  più  ef- 
flcace.  Nel  trattamento  deiririte  siûlitica  il  Yeldbam  suole  instil- 
lare  topicamente  la  soluzione  d'atropina;  ci6  in  motti  cas!  ô  asso- 
lutamente  indispensabile  per  Tintegrita  délia  pupiila.  <—  b)  La  tisl 
sifiUlica,  superate  le  difflcoltà  del  diagnostico,  poti  à  consigUare  una 
scella  Ira  i  rimedli  raccomandali  nei  tumori  gommosi.  —  c)h'itle- 
riz<a,  sintoma  di  condizioni  patologicbe  varie  e  ancora  osrure,  ri- 
chiederà  il  mercurius  soluhilis  e  il  vivus^  quando  sia  transiloria  ed 
accompagni  la  prima  invasione  deila  lue;  se  inefflcaci,  i  sintomi 
concomitanti  dei  sistemi  cutaneo,  mucoso,  ed  osseo,  indicheranno 
i  rimedii  da  sostituir  loro,  fra  i  quali  méritera  singolare  attenzione 
Vacido  niîrico  (2).  Quando  Tiiterizia  si  ann^sta  alla  sifllide  costitu- 
zionale,  sarà  ragionevole  presumere  1*  esistenza  d'  alterazioni  pro- 
fonde del  fegato;  se  le  forme  siûlitiche  concomitanti  sono  super- 
liciali,  sarà  lecito  concludere  airesistenza  di  una  peri?patite  e  ri- 
correreai  men^uriali.  ->  d)  J  tumori  gommosi  del  cuore  sono  alterazioni 
ancora  troppo  mal  note  per  poterne  tracciare  indicazioni  curative. 
—  e)  11  sarcocele  sifiltico  raro  mostrasi  da  solo,  e  1  sintomi  che 
Taccompagnano  (sifllide  delle  mucose,  delle  osia  ecc.)  saranno  quasi 
sempre  i  déterminant!  délia  scelta  dei  rimedii  :  tuttavia  fra  quesli, 
mercurius,  aurum,  iodium ,  metereum ,  kali  hydriodicum  vogllono 
essere  contrassegnati  corne  i  più  appropriât!.  Tra  i  mercuriall,  il 
solubUis,  il  corrosivus  ed  il  bijodatus  sono  i  più  utili.  1  sintomi  ac- 
cessorli  potranno  guidare  alla  loro  sce'ta.  Bfa  i  mercuriali  non  con. 


{i;  Klin.  Erfahr.  Supplementb.  p.  106. 

(2)  E  nolevole  la  récente  menioria  del  doU.  G.  Budd,  On  Ihe  influence  of  a  long  courge 
ofyiitrie  add  in  reducing  thk  Bnlargement  of  the  liver  and  Spleen,  that  sometimes 
rtsults  from  the  Suphilitie  Caehexy  ^rilbh  médical  Journal,  Sept,  5.  i863).  te  con- 
dustoni  aile  quali  punge  il  Budd,  sono  quesie  :  q>jando  il  fegato  e  la  milza  banno  Mibtlo 
jirofoode  alterazioni  specificbe,  ^degcnerazione  amiloide,  di  solilo  concomilalada  albumi- 
pnrîa,  ecc.J  in  seg^lo  ad  inrelerataaAaioaesifilîtica  delle  OMa,  Vacido  ntirûv,  eontiooalo 
ji  lun^,  poo  gradalamcnte  rimorere  le  deposizioni  patologicbe  aile  quali  queali  oryani 
|le%ono  il  loro  amnento  dî  Telonie,  ritomandolt  in  londîzioni  più  nonnali  e  mig^Iioraiido  h» 
ptato  générale  del  pazicnic.  E  qnesta  una  confenna  delle  indicazioni  dcU'acido  nilrico, 
pbhastanza  noie  c  da  gran  tempo,  alla  fcu^la  uovtra.  British  Journal  of  llomoeopathy, 
1  1.XXXVI.  Oct.  1863.  p.  OTi. 
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vengono  che  al  principio  délia  malattia;  in  processo  {sarà  preferî- 
bi'e  aurum,  massime  se  v'hanno  osteopatie  cbe  la  indichino.  Jodio 
Q  kali  hj^riodko  rispondono  airindurimento  de)  teMrcolo,  aeconi- 
pagnato  da  sintomi  profondi  di  sifllide.  Mezereum  anch*e9so,  ma»* 
sime  dopo  abuso  di  mercuriali  (i).  Opportuni  intercorrenti  saranno 
belladonna  quando  il  tomore  è  duHssimo  esen^bilealla  pressione: 
salphur  se  il  paziente  è  linfatico  o  psorico.  In  caso  àHdrocele  con- 
cooiilanle^  aurum  e  iodium  meriteranno  ancora  la  prelerenza. 

Non  parleremo  della  ferapra  délia  sifilide  ereditaria,  la  qaalenon 
indica  rimedii  divers!  da  quellr  indicati  dalta  siûfide  acqufsita.  Un 
trattamenlo  profflaltico,  al  quale  concorreranna  mercwnw  so/»W/«s, 
sulphurl  Utehesis  ecc ,  non  sarà  forse  Inutile  quando  la  sainte  dei 
parenti  (se  non  ancora  quefla  del  neonato)  lasciasse  sospettare  una 
diatesi  latente;  e  certo  il  trattamento  della  madré,  durante  la  gra- 
vidanza,  varrà  in  molti  casi  a  prevenire  il  non  diflicfle  aborto,  ed 
a  risparmiare  crudeli  patimenli  alla  proie. 

E  poco  potrenimo  ^aggiungere  a  ciô  cbe  si  èdetto  dell'uso  omio- 
palico  de!  mercuriali  nella  blenorragia  (2).  Qui  il  mercurio  entra 
nel  numéro  degli  Dei  minori,  abdicando  in  favore  di  cannabis,  di 
natrum  muriaticum,  di  sulphur,  e  di  tant'altri  antigonorroici,  quel 
posto  ch*egli  occupa  a  buon  diritto  nella  gerarchia  dei  rimedii  an- 
lisifililici  (3)  :  e  un  posto  ancora  più  basso  egli  occspa  nella  terapia 
della  sieo»  (vegetazioni,  polipi,  condilomi,  verruche,  ecc.)  che  Fomio 
patia  afMdL  moUo  più  razionalmente  alla  thuia,  sAVacido  nitrico,&\ 
Ucopoiio  ecc,  le  indicazloni  dei  quali  il  nostro  lettore  potrà  vedcre 
abbastanza  precisamente  tracciate  in  quasi  tutti  i  manuali ,  com- 
preso  il  trattato  del  Simon,  dal  quale  piglieremo  ora  commiato. 

Ma  prima  d'aceommiatarci  dal  nostro  duca^  e  dalle  question!  cbe 
aJ)biamo  lascialo  o  risolute  o  vKïino  ad  esserlo,  ci  sia  conçesso  di 
toccare,  di  sûorarne  una  cbe  il  lasclare  intatta,  il  dîmentlcarla,  po- 
trebbe  parère  a  taluno  un  delitto  di  lésa  omiopatia.  Alludiamo  alla 
slfilizzazione. 

(1)  Nel  testicolo  venereo  il  Quln  consiglia  il  mexereum  e  Vhepar  tuTphnris  quando  il 
mercurio  è  indicato,  ma  resta  senza  efictlo.  Loc.  cit, 

(2)  Parte  Prima,  pag  418. 

(3)  Ma  bon  s'intende,  e  la  clinica  nostm  lia  dimoslrato,  che  rabdicazione  è  tulta  condi- 
zionata  :  ond*è  che  nella  blenorragia  virulenla  di  primo  grade,  come  nelVorchite  blo- 
norragica,  i  beneficii  del  solubile,  del  sublimato,  del  cinahro,  del  predpitato  rosso, 
del  cnlomelanOf  o  del  bijoduro,  vennero  più  volte  e  chiaramente  designati  dai  pratici 
nosiri.  Il  IcUore  consultera  con  molto  profitto  il  citato  RucKERT,  iiHn.  Erfahr.ax- 
Bd.  II.  80,  88,  208,  Oehme,  Supplementb.  p  543. 
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Molti  fautori  dell'omiopatia  sogliono  invocare  a  so- 
stegno  del  suo  principio  e,  per  giunta,  a  quello  del- 
Tazione  délie  dosi  infiiiitesiDie ,  V  argomento  analogico 
deirinnesto  del  vaiuolo,  délia  vaccinazione,  e,  pur  ora, 
délia  sifilizzazione.  Non  gli  neghiamo  un  valore  quale 
argomento  analogico ,  ma  un  valore  che  il  crogiuolo 
délia  critica  gli  puô  contendere  e  sminuire  d'assai.  E 
benissimo  il  Simon  (al  quale  cediamo  ancora  la  parola, 
che  in  questo  luogo  risponde  perfettamente  alla  nostra 
opinione)  soggiunge:  «  Hahnemann  avea  pcsto  nella 
sua  luce  scientiflca  la  verità  del  simile;  taluno  dei  suoi 
discepoli  voUe  andar  più  oltre  e  proclamo  il  simillh 
mum,  sostituendo  cosi  Tisopatia  airomiopatia. 

«  Gotesta  innovazione,  a  buon  diritto  condannata  dal 
maestro,  è  caduta  in  taie  e  tanta  dimenticanza  che  noi  non 
ne  avremmo  fatta  parola,  se  qualcuno  dei  nostri  colleghi 
non  avesse  voluto  esplicare  per  suo  mezzo  i  successi  délia 
sifilizzazione.  Ne  io  m*  ailargherei  a  parlare  di  questo 
metodo  curativo,  se  uno  dei  suoi  partigiani  non  avesse 
tentato  di  rannodarlo  alla  scoperta  di  Hahnemann  ;  se, 
com'  egli  dice ,  non  avesse  voluto  dargli  per  appoggio 
o,  s*altri  vuole,  per  complice,  Tomiopatia  (1). 

«  In  faccia  a  coteste  asserzioni  è  nostro  dovere  Tin- 
dagare  quale  sia  il  vero  valore  di  questo  processo  te- 
rapeutico ,  e  fin  dove  egli  confini  e  rientri  nell'omio- 
patia  o  neirisopatia. 

«  La  sifilizzazione,  come  ognun  sa,  si  propone  di  gua- 
rire  la  lue,  inoculando  al  malato  il  pus  tolto  da  un  ulcero 
primario.  Queste  inoculazioni  furono  talorlt  cosi  numerose 
da  oltrepassare  le  dumila  in  uno  stesso  individuo. 

(1)  Mabchâl  (de  Calvi),  Lettre  à  V Académie  de  Médecine.  Lo  stesso 
autore,  parlando  in  seno  délia  commissione  incaricata  dal  PrefeUo 
délia  Polizia  di  riferire  intorno  alla  scoi>erta  di  M.  Auzias-Turenne, 
avea  detto:  il  principio  delIa  sifilizzazione,  il  quale  non  è  che  U 
grandie  legge  onUopitica,  similia  slmilibusy  nella  sua  più  alla  espres- 
sione,  ha  creato  in  me  speranze  al'equalinon  ho  voluto^  ne  voglio 
f  jnunchre.  •  Rapport  à  Af.  le  Préfet  de  police  sur  la  fyphilUatioriy  p.  93. 
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«  Parrebbe  non  disagevole  cosa  il  giudicaredel  va- 
lore  di  un  tala  processo ,  parrebbe  dovesse  bastarc» 
l'attenta  osservazione  di  qualche  malato.  Ma  anche  qui 
Tosservazione  non  fu  féconda  che  di«deduzioni  opposte, 
sicchè  la  discordia  si  è  messa ,  e  régna  tuttora ,  nel 
«»ampo  dei  siiilografi.  Montre  la  pluralità  dei  medici 
francesi,  con  a  capo  Ricord,  condannano  e  respingono 
cotesta  pratica,  Auzias-Turenne,  Boëck,  Sperino,  la  di- 
fendono  con  convincimento. 

«  La  lettura  délie  osservazioni  pubblicate  da  cotesti 
autori  prova  una  sola  cosa  ;  ed  -è  che  le  inoculazioni 
*  *  ripetute  dei  pus  primitive  e  lo  svolgimento  di  un  gran 
numéro  di  ulceri  hanno  una  manifesta  inâuenza  sul 
corso  délia  malattia.  Se  essa  è  nel  suo  primo  période, 
rindurimento  scompare  e  Tulcero  si  cicatrizza;  se  è 
nello  stadio  secondario  o  terziario ,  lo  stato  générale 
dei  sifilizzato  migliorasi  notevolmente ,  e  le  alterazioni 
organiche  dîminuiscono  o  scompaiono. 

«  Ma  da  questi  cangiamenti  si  dovrà  concludere  ad 
una  guarigione  durevole  ?  Nessuno  osera  dirlo.  Per  gua- 
rire  la  sîfilide  è  necessario  annientare  il  virus  e  di- 
struggere  IMmpressione  dinamica  prodotta  da  esso;  ne 
si  puô ,  invero ,  sperare  di  raggiungere  questo  scopo 
mediante  la  sifilizzazione.  Epperô  i  promotori  di  questo 
processo  si  diedero  dei  vanti,^ingolari ,  quaj' è  quelle 
(H  rendere  nuUa  la  ricettività  deirorganisme  per  il  virus 
sifilitico.  In  î^ostanza,  essi  non  ottennere  che  una  sola 
cosa,  cioè  di  mantenere  il  malato  sotte  Tinfluenza  del- 
l'azione  primittva  dei  virus,  come  talvolta  lo  si  tiene 
sotte  r  azione  primaria  dei  medicamento ,  dei  quale  si 
l'ipetono  continuamente  le  dosi. 

«  Ora,  ognuno  ammette  che  una  volta  sospesa  Tarn-  | 
ministrazione  délia  sostanza  attiva,  le  reazioni  comin- 
ciano.  Perché  non  s'  ammetterà  lo  stesso  in  riguardo 
(Ici  virus?  Nel  si  è  forse  di  già  esservato  nelle  pa- 
zienti  inoculate  dal  sig.  Sperino ,  suUe  quali  le  stesse 
puntnrc  deirinoculazione  si  riaprivano,  una  volta  ces- 
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sîita  la  sifilizzazione  ?  Perché  ciô  cbe  qui  si  pi'Oclusse 
in  modo  rapido ,  non  avrebbe  potuto  succedere  più 
tardi  col  manifestarsi  di  sintomi  secondarii  o  terziaiûi  ? 

<  Ciô  che  è  indubitato  si.è  che  la  sifilizzazione  non 
puô  distruggere  il  virus  sifllîtico  ;  ch'esâa  non  puo,  per 
lîonseguenza ,  guarire  l:i  sifilide.  Puô  ben  sconcertare 
il  processo  délia  diatesi ,  questo  nol  neghianio ,  ma  la 
sua  influenza  non  va  più  oltre.  Essa  lascia  pertanto  il 
malato  esposto  a  tutti  gli  accidenti  di  una  infezione 
compléta  che  va  fino   alla  saturazione  neir  organismo. 

«  Gotesto  pericolo  non  si  limita  al  malato,  si  estendo 
anche  ai  suoi  discendenti;  grave  obbiezione  che  non 
^  sfuggita  ai  sifilizzatori,  ma  che  nessuno  di  essi  ardi 
risolvere  in  favore  délie  proprie  opinioni,  E  se  aggiun- 
geremo  che  gli  eflfetti  ottenuti  nol  furono  che  a  prezzo 
(ii  perturbazioni,  e  talvolta  di  gravi  pericoli  pel  malato, 
ognuno  comprenderà  perché  la  sifilizzazione  non  abl)ia 
trovato  una  più  benevola  accoglienza. 

«  Tali  pericoli  furono  cosi  riassunti  dal  nostro  col- 
lega,  Dr.  Desterne:  diarree  abbondanii,  ulcère  fagedenichr 
^  gatigrenose,  succedenti  aile  ulcère  dHnociUazione,  moKi- 
menti  febhrili  violenti  e  simtUanti  in  qualche  caso  f/U 
ttrcessi  di  febbre  itUefmittente  perniciosa,  pei  quali  due 
0  Ire  malati  devono  socconibere.  In  altri  ca$U  i  inalati 
hniguenti  per  lunghi  niesi,  con  ulcerazioni  secondarie  aila 
ffoln,  con  iriti  che  richiederanno  le  sanguigne  rfpetute  t* 
in  pomata  mercuriale;  tali  sono,  in  poche  parole,  gli  ac- 
ndenti  che  ognuno  puô  raccogliere  diUl'esame  délie  92  oh- 
senazioni  del  signor  Sperino  suite  conseguenze  deW  ino- 
rtdazione  (1). 

«  Non  V'  ha  forse  più  che  non  si  richiegga  a  far  cou- 
dannare  la  sifilizzazione  corne  metodo  curativo  délia 
sifilide,  sopratutto  dal  momento  che  non  v*  ha  più  dulibio 
poter  egli  palliare,  ma  non  guarire? 

(1)  Vedi  Isopathie  et  syphUisatton  del  Dott  Deslemc,  in  Journal  tk 
la  Société  Gallicane  de  Médecine  ftomoeopathique,  2.  Série,  t  II  p,  'itiO. 
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«  Fôrse,  e  malgrado  tutto,  gli  si  potra  concedere  un 
posto  nel  trattamento  di  qualche  sifilitico.  £  se  non 
m'inganno,  il  sifUino  proposto  dai  dottori  Escallier  e 
Desteme,  potrebbe  essere  adoperato  a  quel  modo  che 
lo  fu  il  psoricum  nelle  malatkie  croniche  non  veneree. 
Ma  quest*ultimo  agente  non  venne  considerato  corne 
curativo  nemmeno  da  coloro  che  lo  introdussero  nella 
pratica;  bensi  come  modificatore  di  affezioni  croniche 
inveterate,  le  quali  mostrino  resistere  all'uso  dei  rimedj. 
lira,  in  certo  modo,  un  mezzo  atto  a  ravvicinare  la 
malattia  al  suo  stato  primitivo  ,  sul  quale  i  rimedj 
agiscono  più  fecilmente  e  più  d'ecisamente.  Cosi  il 
Boenninghausen,  concedendo  Tuso  dello  psoncnm,  avea 
cura  di  raccomandare  la  presa  immediata  di  una  dose 
di  zolfo.  E  aggiungerô  che  non  vorrà  essere  dimenti- 
cato  questo  consiglio  facendo  uso  del  sifiUno ,  il  quale 
dovrebb*essere  susseguito  dan'amministrazione  del  sua 
antidoto,  il  mercurio. 

«  Fatta  la  débita  stima  dei  risultatî  délia  sifiilizza- 
zione,  altri  ne  vorrà  indagare  le  ragioni,  trovarne  la 
spiegazione;  e  queste  potrebbero  essere  moite.  Taluno 
vi  scoprirà  forse  una  aziane  derivativa  esercitata  dalle 
moite  ulceri  deir  inoculazione;  altri  dira  che  questo 
mezzo,  essendo  stato  quasi  sempre  adoperato  sopra 
individui  saturati  di  mercurio,  il  viru&  ha  agito  conoie 
antidoto  di  questo  medicamento.  Comunque  sia  e  di 
queste  e  di  tant'altre  spiegazioni  che  si  vorranna  dare, 
un  fatto  ben  accertato  rimarrà,  ed  è  che  la  scoperta 
di  Auzias-Turenne  non  appartiene  ne  all'omiopatia  ne 
airisopatia;  ed  è  chiaro.  Per  sifilizzare  un  malato,  il 
solo  virus  che  sia  possibile  adoperare  è  quello  deU'ul- 
cero  molle ,  non  potendo  quello  dell*  ulcero  indurato 
essere  più  volte  di  seguito  inoculato  sul  medesimo  sog- 
getto.  Ora,  cotesto  pus,  adoperato  a  guarire  la  lue,  non 
puô  riprodurne  gli  eflfetti  suU'uomo  sano  ;  e  quindi  non 
vi  ha  allora  d'azione  omiopatica,  come  credette,  a  torto, 
M.  Marchai  (de  Galvi),  Bisogna  per  conseguenza  ah- 
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bandonare  cotesta  tendenza  che  voleva  fare  délia  dot- 
trina  di  Hahnemann  il  sostegno  di  una  cattiva  causa, 
e  che  avrebbe  fatto  comprendere  nella  stessa  riprova- 
zione  un  errore  ed  una  grande  verità, 

«  Si  crederà  forse  che  la  sifilizzazione  sia  in  rela- 
zione  più  stretta  coirisopatia.  Fosse  pure,  questo  non 
proverebbe  molto  in  suo  favore;  ma  anche  quest'argo- 
mento  le  vien  meno. 

«  L'applicazione  del  simiUimum  suppone  infatti  chcî 
la  malattia  sia  combattuta  dalla  sua  causa  o  da  uno 
dei  suoi  prodotti.  La  si  traita  per  mezzo  délia  causa 
(fuando  si  dà  lo  psoricum  in  una  affezione  psorica,  e 
per  mezzo  di  uno  dei  suoi  prodotti  quando  si  vuol  gua- 
rire,  poniamo,  un  eczéma,  facendo  prendere  al  malato 
un  po**  délie  sue  stesse  croste,  previamente  dinamizzate. 
Ora ,  la  sifilizzazione  non  si  puô  paragonare  ad  una 
pratica  che  non  vogliamo  definire  ne  apprezzare,  poichè 
il  pus  deirulcero  molle  non  è  un  prodotto  délia  sifi- 
lide;  ed  a  quel  modo  che  il  virus  d'un' ulcéra  seraplice 
differisce  profondamento  da  quello  che  secerne  un  ulcero 
indurato,  cosi  non  si  potrà  dire  neppure  che  il  risul- 
tato  del  trattamento  sia  quello  d'opporre  alla  malattia 
la  sua  stessa  causa. 

«  Cosi,  non  solo*  la  sifilizzazione  è  di  una  efficacia 
più  che  problematiea,  ma  essa  non  entra  ne  sotto  i 
principj  deir  omiopatia,  ne  sotto  le  leggi  deir  isopatia  ; 
è  un  mezzo  enantiopatico ,  come  Y  avrebbe  chiamato 
Hahnemann,  e  niente  più. 

«  Chi  vuol  trattare  la  sîfilide  con  isperanza  di  suc- 
cesso  e  senza  timoré  di  rimorsi,  farà  capo  ai  medica- 
menti  dei  quali  abbiamo  ragionato  :  ma  il  suo  modo  di 
scegiiere  fra  di  loro  con  certezza  il  più  appropriato,  e 
pertanto  il  più  efficace ,  sarà  Tosservanza  délia  legge 
dei  simili,  guidât!  da  un  lato.daU'esperimentazione  pura, 
dall'altro  dall'individualizzazione  patologica,  come  Ha- 
hnemann insegnô  (1)  >. 

(i)  L.  SitfOK,  Op.  cit.  p.  290  e  seg. 
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TERAPIÀ  OMÏOPATICA  DEI  MERCURIALI 

Le  indicazioni  positive  dei  mercuriali  in  omiopatia 
si  deducono,  per  tacere  délia  legge  générale  di  rela- 
zione,  tanto  dalla  materia  medica  pura ,  quanto  dallo 
sperimento  clinico.  Senza  di  questo  non  vi  puô  essere 
indicazione  che  meriti  il  nome  di  positiva;  senza  lo 
sperimento  clinico  che  sanzioni,  rischiari ,  e  aggiunga 
del  proprio ,  lo  sperimento  puro  puô  essere  un  ramo  j 
tocondo  di  storia  naturale,  ma  sarà  sempre  sterilissimo 
corne  ramo  di  medicina.  Lo  vedemmo  toccando  délia 
sifilide,  lo  vedremo  ancora  toccando  délie  moite  forme 
patologiche  che  richiedono  o  che  possono  consigliare 
al  praiico  una  scelta  tra  i  vari  preparati  mercuriali. 

Ma  se  per  la  sifilide  abbiamo  creduto  utile  e  pos- 
sibile  accennare,  in  un  colle  indicazioni  del  mercurio, 
le  indicazioni  paralelle  di  tant'altri  rimedii  affini,  cre- 
(leremmo,  se  non  inutile,  certo  impossibile  senza  di- 
lungarci  di  soverchio,  Tentrare  in  un  campo  che  ap- 
partiene  ai  trattati  di  terapia  spéciale,  assai  più  che 
ad  un  commento  ai  mercuriali,  ed  usurpare  agli  uni  cio 
elle  non  potrebbe  grandi^mente  conferire  al  secondo. 

Il  mercurio,  per  quanto  annoverato  tra  i  nostri  po- 
licresti,  non  si  puô  dire,  in  paragone  degli  altri,  il  più 
ricco  di  fntti  clinici  :  di  questi  u'àbbiamo  tuttavia  quanto 
l)asta  a  convertire  la  somma  in  una  facile  ed  utile 
moltiplicazione,  tanto  più  che   sovrabbondano  le  indi- 
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azioni  pratiche,  ossia  i  criterii  sintetici  dedotti  daU'os- 
icrTazione  di  molti  e  ripetuti  casi ,  dei  quali  i  nostri 
•liiiici,  tacendo  i  particolari,  offerivano  i  tratti  gene- 
•ali.  La  raccolta  più  compiuta,  sia  dei  fatti  che  délie 
}sservazioni  generali,  è  sempre,  anche  per  qaesto  lato, 
juella  dei  Ruckert  (1),  dcUa  quale  noi  seguirerao  la 
>artizione,  rordinamsnto,  riferendo  nondimeno  in  esteso 
•io  che  speséo  il  Ruckert  credette  bene  di  dire  in  ab- 
>reviatura,  o  accorciando  ciô  che  Tindole  dei  suo  la- 
<'OTO  gli  imponeva  di  dare  per  intero,  a  costo  délie 
requenti  ripetizioni.  A  questo  intento  noi  abbiamo 
fatto  capo  agli  stessi  lavori  originali  dei  quali  s'  era 
valso  il  Ruckert,  e  rovistammo,  non  senza  frutto,  moite 
[)ubblicazi6ni  periodiche  e  non  periodiche ,  anteriori  e 
posteriori  alla  sua  coUezione,  ,aggiungendo  dei  nostro 
r»  dell'altrui  quanto  bastasse  a  rendere  questa  parte 
dei  commento  ai  mer  uriali,  se  non  conforme  ai  no- 
stri stessi  desiderii,  certamente  la  più  compiuta  che  per 
noi  si  potesse. 

(1)  Essa  comprende  intorno  a  400  paragrafl,  tra  casi  speciali  e  os- 
sevvazioni  generali  (208  dei  primi,  e  181  délie  seconde)  rignardant 
Kuso  omiopatico  dei  mercuriali:  assai  soventi  noi  abbiamo  tradotto 
({uci  preziosi  sommarii  (Rûckbiick)  che  ordinano  metodicamente,  e  a 
cotpo  d'occhio,  i  punti  più  importanti  delle  varie  osservazioni  com* 
prcse  nei  singoli  paragraH  ;  ma,  ad  on  la  dei  nostro  baon  volere, 
)ion  abbiamo  potuto  evitare  ripetizioni  inerenti  al  metodo  ch'  tgli 
seguiva,  e  il  nostro  lettore  vorrà  perdonarcele.  La  sintomatoiogia, 
non  sempre  coerente,  che  riporteremo,  il  nostro  lettore  non  dimen- 
ticherà  di  riferirla  ai  casi  speciali  trattati  felicemente  col  mercurio, 
non  elevando  perlanto  al  grado  di  indicazioni  positive  se  non  quel 
complesso  di  fenomeni  più  caratteristici  che  si  rlpeteranno  più  di 
fréquente,  e  dei  quali  daremo  infine  un  epilogo  a  maggior  comodo 
i"  più  sicura  guida  dei  pratico.  I  cinque  volurni  dei  Ruckert,  com- 
preso  il  supplemento  deirOebme^  m'ancano  ancora  di  Indici  che  âge- 
volino  ai  pratico  il  reperimento  dei  singoli  rimedii:  crediamo  per- 
tauto  non  inutili  le  citazionl  in  piô  di  p  gina,  d'ogni  paragrafo  che 
avremo  tradotto  o  riepilogato. 
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Malaitle  Mcnlall.  Monomania  suicida  ansiona.  Il  mercurio  va 
Ira  i  più  importanti  presidii  délia  terapia  del  suicidio.  La  pato- 
genesia  (g  691.  1239.)  ne  mostra  e  conferma  le  indicazioni  nella 
monomania  suicida  ansiosa  cbe  si  osserva  nelle  isteriche  e'  negli 
ipocondriaci.  Ma  il  mercurio  non  offre,  patogenicamente,  sintomi  di 
suicidio  automatico,  bensi  fenomeni  cbe  possono  riferirsi  a' la  me- 
nomania  autofMtica  (g  12£$6.  1262).  Ne  sono  una  conferma  i  casi  di 
guarigione  recati  da  Jousset  e  da  Hermel^  Tuno  di  monomania  omi- 
cida  e  suicida  ansiosa,  aggravantesi  air  epoca  segnatamente  délia 
mestruazione,  in  una  paziente  sifllitica;  l'altro  di  tendenza  al  sui- 
cidio automatico,  in  un  ipocondriaco,  consecutiva  alla  soppressione 
di  sudori  abituali  ai  piedi,  e  preceduta  da  vertigini,  da  cefalalgia 
violenla,  da  tristezza,  ecc.;  un  terzo^  mollo  simile,  raccolto  da 
Oebme.  Il  mercurio  solubil^  e  il  vivo  (i2.^j  erano  le  :preparazioni 
prescelte. 

Hartmann  riferiva  pure  un  caso  cbe  non  mérita  la  dimenticanza 
dei  nostri  recenti  raccoglitori.«Trattavasi  di  un  u^mo,  già  avanti 
negli  anni,  sofTerente  da  prima  di  vertigini  leggiere  e  transitorie, 
le  quali  andarono  più  sempre  spesseggiando  e  prolungandosi;  ne- 
gli intervalli,  assenza  di  idée,  indebolimenlo  délie  facoltà  intellet- 
tuali,  ed  una  distrazione  insolita;  talvolta,  in  luogo  délia  vertigine 
provava  un  ansietà  precordiale,  e  tal'altra  era  assalitoda  un  flusso 
di  saliva  cbe  durava  una  giornata.  Il  trattamento  allopatico  ag- 
gravô,  più  cb'altro,  il  suo  stato;  influe  la  demenza  fu  compléta, 
se  non  in  quanto  sospendevasi  al  tornare  délia  salivazione,  e  l'an- 
sietà  precordiale  lo  metteva  neiridea  flssa  cb'egli  divtrrebbe  pazzo. 
Il  mercurio  solubile  (2.<i  trit.),  ripetuto  a  capo  di  otto  giorni,  ope> 
rava  una  pronta  e  radicale  guarigione. 

Quin  riconobbe  utile  il  mercurio  nelle  lievi  ed  incipienti  altera- 
zioni  delUntelligenza,  da  onanidmo  (1). 

Vcrtffflnl.  Usato  nelle  vertigini  congestive  come  nelle  nervose; 
indicato  causalmenle  da  eruzioni  cutanée  retropulse  e  da  arrestodi 
mestruazione  ;  la  vertigine  obbliga  il  paziente  a  coricarsi,  e  per- 

(1)  Pei  fatli  in  esteso  consulta  :  Supplementband  %u,  ecc.  Klin.  Erfahr,  in  der  Ho- 
mOopath,  s.  7.  —  L'Art.  Médical,  Vol.  VII,  pag.  418,  4^0.  —  Ueber  die  Anwetidwuj 
der  Arxneien  CAcon.  nap.  Bry.  alb.  und  Merc.j  in  Krankeiten,  nach  homôopalhischen 
Grund8âl%en,  ans  der  Erfahrung  gexogen  von  D.  F.  Hartmann,  Leipzig,  1835.  Lavoro 
riporiaio  nella  Bibliothèque  homoeopathique  publiée  a  Genève,  Noav.  Scr.  t.  IV.  Paris 
1850,  —  Quin,  On  Mercury,  p.  438. 
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lura  con  un  senso  di  vacillaroento,  anche  coricato;  gli  sembra 
noltre  che  lo  spazio  gli  manchi  (1). 

Cefalaff^la.  La  cefalalgia  indicante  il  mercurio  è  specialmentc 
Vi  carattere  strappante,  lancinante,  perforante,  ardente,  stirante, 
ion  un  senso  corne  di  spaccatura,  o  corne  di  cingolo  che  serri  e 
penetri  nel  capo,  edi  calore  al  vertice;  il  pericranio,  le  ossa  délia 
'accia,  la  regione  sopracigliare  e  temporale,  iino  airoccipite,  o  fino 
ni  denti  e  ai  muscoli  del  collo,  vengono  talora  compresi;  talora 
assume  un  tipo  periodico,  con  brividi  misti  a  calore,  e  tendenza  a 
sudori  ;  lalora  si  lega  ad  affezioni  epaticbe  ;  colorazione  giallognola 
del  a  faccia  e  occbiaie  plumbee  ;  peggioramento  nella  notte,  più  di 
raro  miglioramento  coricandosi.  Non  dubbio,  o  raramente,  ilt^arat- 
tere  reumatco.  Hering  proponeva  il  mercurio  vkio  (2).  Petérs  os- 
servava  che  le  grosse  dosi  di  mercurio,  ossia  Tazione  purgativa  di 
essq  in  casi  di  cefalalgia  dipendenle  da  perturbazioni  biliose,  non 
avea  allro  efletto  che  la  rlpetizione  di  più  Intense  e  fréquent  ce- 
falalgie.  Egli  consiglia  la  2.<>  o  3.^  tri  t.  del  vivo,  del  soluhile  o  del 
corrosivOy  due  dosi  al  giorno  nei  casi  cronici  :  più  spesso  negli 
aculi  (3). 

Ap«|plcs»U.  Neirapoplessia  fu  proposto  il  mercurio  come  pro- 
filatlico  :  le  indicazioni  tracciale  da  Pommerais,  sono  conformi  aile 
caratteristiche  generali  del  rimedio,  ma  flnora  non  furono  dalla 
scuola  rinflaneate  di  osservazioni  cliniche.  Hart  nann  riputava  il 
mercurio  effîcacissimo  contio  i  postumi  deir  apoplessia  sanguigna, 
Quella  specie  di  paresi  délia  lingua,  accusata  dalla  dlfficoltà  della 
parola,  dalla  balbuzie,  è  assai  spesso  dissipata,  dlc*egli,  dal  mercu- 
rio soluh'le  (3.^  trit)  :  rimedio  che  puô  anche  guarire  cotesto  di- 
fetto  della  parola,  se  non  è  di  vecchia  data ,  ancorchè  non  prece- 
duto  da  apoplessia  (4). 

Idr««crAl«.  Neiridrocefalo  acuto  (2.^  e  3.®  stadio),  neirinûam- 
mazione  cérébrale,  consecutiva  alla  scarlattina.  il  mercurio  (da 
Ilirsch.  usato  e  raccomandato  in  forma  di  decotto)  o  solo  o  alter- 

(1)  RucKERT,  Op.  cil.  I,  p.  74  a  79. 

(i)  RÛCKERT,  I,  p.  180. 

Ci)  A  Treatise  on  Headaches,  ecc.  p.  53. 

(4;  Ofuiif,  Svpplementband,  ccc.  p.  29.  —  Hartiiamc,  Op.  cil.  p.  239. 
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nato  a  belladonna,  mostrô  risolvere  la  malaltia,  altrvando  la  diu- 
resi,  0  la  diaforesi,  o  le  funzioni  inteslinali.  Qain  lo  propone  al- 
ternato  a  belladonna  o  airarnica.  Hartmann  consiglia  Tinterposizione 
e  la  ripetizione  del  solubile  (1.^  %^  o  3.^  trit.)  nel  trattamento  de!- 
Vidrocefalo  acuio  e  cronico.  Egli  è  indicato  nello  stadio  essudativo 
come  neirinûammatorio^  e  spesso  io  vidi,  dic'egli,  in  queste  affe- 
zioni,  ribelli  al  trattamento  più  approprlato,  ed  annunzianti  la  tran- 
sizione  airessudamento,  il  mercurio  scongiurarlô,  dissiparlo,  e  pro- 
curare una  guarigione  rapida  e  piena.  Egli  per6  confessa  di  man- 
care  di  précise  indicazioni,  essere  uso  adoperarlo,  più  ch'altro, 
empiricamenle,  e  fario  precedere  da  belladonna  :  Tanamnesl,  tutta- 
via,  poter  servire  di  guida,  e  cosi:  le  condizioni  morali,  il  rilascia- 
niento  dei  musculi  e  délia  cute,  la  facilita  dei  sudori  massime  al 
rapo,  il  trasalire  e  il  gridare  di  notte,  le  eruzioni  spesso  purpuree 
ed  escorianti,  gli  occasionali  accessi  di  verligine,  la  perdita  mo- 
mentanea  délie  idée  e  délia  parola ,  ecc.  saranno  sintomi  sui  quali 
calcolare  (i). 

NalaUle  d^^lî.  oeehi.  Ne!  processi  infiammatorli  semplici,  acuti 
o  subacuti  délia  congiuntiva,  délia  sclerotica,  e  délia  cornea,  il  mer- 
curio è  indicato  e  usato  spesso  dai  nostri  pratici  :  ma  più  ancora 
iieWoflcLlmia  scrofolosa, 

Raccomandava  THering  il  met^curlo  vivo  nei  fanciulli,  non  ancora 
nialtrattati  coi  mercuriali,  quando  sianvi  dolori  lancinanti ,  occbi 
aiïaticati ,  aggravamento  la  notte  e  al  calore  dei  letto^  ardore  e 
lacriinazione  ali'aria  fresca,  fetofobia/piccole  pustule  sulla  congiun- 
tiva e  récidiva  ad  ogni  po'  di  raffreddamento.  Ma  sia  il  vivo  che  il 
solubile  usati  (di  solito  aile  prime  triturazioni)  in  simili  ed  in  più 
gravi  casi,  hanno  oramai  ceduto  il  posto  al  suhlimato  corrosivo. 

Dalle  moite  osservazioni  e  dai  molti  faiti  pratici  raccolti  da  RQ- 
ckert  e  da  Oebme  (2),  le  indicazioni  del  sublimalo  sono:  palpebre 
assai  tumefatte  e  serrate  spasmodicamente,  la  superiore  sporgente 
e  cos;ringente  Tinferiore,  le  gbiandole  meibomiane  assai  infiamraate, 
sccrezione  di  denso  muco-pus  e  di  lacrime  calde  ed  escorianti, 
grande  fotofobia  (specialmente  alla  luce  arliûciale,  délia  candela) , 
nécessita  di  dimora  allô  scuro^  ed  ancbe  allora  di  nascondere  la 
faccla  nei  guanciali;  i  vasi  délia  cornea  fortemente  iniettati,    ul- 

(I^Okiime,  Suppl.  p.  45.  51.  —  QuiN,  p.  437.  —  Hartmann,  p.  217. 
(i)  Kliu.  Ei'fahr.  1. 1.  235.  250.  274.  281.  Supplementband  ecc.  p.  12G. 
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core  ehe  min'cciano  di  approfondarsi  e  dU  estendersi,  incipiente 
stafiloma  ;  la  congiuntiva  palpebral,  et  bulhi ,  assai  inûammata,  ri- 
gonfiaj  vellulata;  Tcrsamento  di  pus  nella  caméra  anleriore;  arros- 
saœenlo,  gonûezza,  ed  eruzîone  di  piccole  pustule  airingiro  e  sulle 
guancie;  le  ghiandole  del  collodurc  e  tumide;  eruzîone  airoccipite. 
Bôcker  era  solito  darlo,  e  con  esito  fortunatissimo,  in  forti  e 
spesso  ripetute  dosi  {ifi  gr.  in  5  dramme  di  acquadistillata,  dadue 
a  quattro  goccie  per  dose,  quatlro'a  cinque  vol  te  al  giorno),  e  no- 
ta va  corne  il  sublima to  convenga  molto  più  nella  forma  eret'siica 
dellâ  malatlia  che  non  nella  iorpida  ;  net  quai  caso  hepar  stUphuris^ 
tra  gli  altri,  sarà  moltô  più  utile.  £  nel'a  niaggiore  convenienza 
del  stïblimato  nella  forma  eretislica,  con  grave  processo  ulcerativo, 
concordavano  C.  Mûller,  Tûlff,  Hirsch.  fcc.  Il  Gerson  osservava  es- 
sera  il  svblimato  ben  più  efficace  del  solubile  nelle  ulcère  della  cor- 
nea,  nei  fanciulli  scrofolosi,  allorchè  Tulcera  si  estende  rapidamenle, 
la  secrezione  si  fa  icorosa,  e  il  dolore  e  la  fotofobia  raggiunsero  il 
più  alto  grado  d'intensità.  ^eWinfiammazione  serofolosa  délie  pal' 
pebr»  il  sublima to  è  più  utile  délie  altre  preparazioni  mercuriali, 
quando  Tarrossamento  è  risipelaceo,  ederoatosa  la  gonfîezza,  la  se- 
crezione poco  densa,  la  pelle  vicina  irritata,  il  dolore  violentissimo, 

10  spasmo  oculare  insopportabile,  e  r  esacerbazione  si  ripete  alla 
notte  (1). 

Lo  stesso  Gerson  è  uso  amministrare  il  precipitato  rrsso  ancbe 
neiroftalmia  serofolosa,  e  coi  migliori  risultati.  L'applicazione  esteina 
(li  cotesto  presidio  è  pratlca  notissima,  ma  egli  è  convinto  cbe  ancbe 
alîora  il  precipitato  agisce  iv^n  corne  caustico,  ma  corne  spccifico. 

11  Gerson  lo  Indica  specialmento  quando  il  gonfiamento  della  con- 
giuntiva non  è  molto  considerevole,  bensi  intenso  il  rossore,  la  se- 
crezione purulenta,  ma  non  irritante  le  guancie,  e  moderata  la  fo- 
tofobia. L'infiammazione  e  la  presenza  di  flictini  salla  cornea  non 
ne  è  una  contrindicazione.  I  pazienti,  trattati  dal  Gerson,  erano  fan- 
ciuUi  scrofolosi,  perô  senza  gravi  lesioni  di  nutrizione.  In  più  casi 
dove  la  dentizione  sembrava  intrattenesse  sd  aggravasse  V  infiam- 
mazione,  la  calcarea  carbonica  era  spesso  amministrata  infruttuo. 
sa  mente,  non  cosi  il  precipitato,  lo  non  disconosco  punto,  dic'egli, 

(l>  Hartmann  nella  bléphavophthalmilis  glandulosa  in  individui  scrofolosi,  c  con  ec- 
ri-opiiim  grave,  era  solito  amministrare  al  principio  della  malattia  una  dose  di  (fi(7t(a(t«i 
(15.a;  ripetuta  cinque  o  sei  voile  di  scguito,  poi  il  tnerctirio  solubile  alla  terza  Iril.,  ind, 
hepar  sulph.  sul  qualc  necessario  insislere,  ccc.  Op.  cit.  p.  219. 
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1  *ef Acacia  del  tolubUe  in  simili  casi,  e  posso  attestare  i  buonissimi 
effetti  del  suhUmato  nelle  inflammazioni  scrofolose  intense  délia  con- 
giuntiva  e  délia  cornea,  ma  nella  forma  soprascritta  io  devo,  aliî- 
dato  alla  mia  sperienza,  preconizzare  il  precipitalo. 

Ultimamente  ebbe  lodatori  an(*.be  il  Ciantaro  di  mercurio  nelle  of- 
talmie  scrofolose  e  psoriche*  «  Noi  abbiamo  potuto  ûssare  Ja  sua 
azione  caratteristica  nelle  oftalmie  ribelU  ai  medicamenti  ordina- 
rlaraente  usati  e  da  usarsi ,  distinte  dai  sintomi  seguenti  :  chemosi 
considère cole  con  ukere  mile  cornée,  fotofohia,  lagrimazUrne,  secre- 
zione  di  un  pus  piû  o  meno  concreto,  e  dolori  intensi  neiruna  o 
in  ambedue  le  orbite,  od  anco  assenza  di  dolore.  In  caso  d'  az<one 
occedente,  i  suoi  antidoti  Ûnora  conosciuti  sono  euphrasia,  sulphur 
e  sopratutto  hepar  snlphuris  (1). 

Neiroftalmia  neonatorum  Tûlff  insiste  sui  buoni  effetti  del  stublî- 
.  mato,  chVgli  riguarda  pure  corne  il  rimedio  capitiUe  deir  oftalmia 
hlenorragica,  laddove  il  Gerson  antepone  in  questo  caso  il  calome- 
lano  agli  altri  préparât!  ;  ne  vuolsi  tacere  del  cinabro,  raccomaDdato 
nella  forma  condilomatosa  o  sicotica  di  questa  affezione  (2)  : .  ben- 
chè,  sia  nell'oftalmia  b!enorragica  primitiva,  che  neiririte  blenor- 
ragica,  nella  psoroftalmia  ecc,  i  mercuriali  non  occupino  nella  no- 
stra  terapia  che  un  posto  affatto  secondarlo  (3). 

Neiroftalmia  reumatica  Knorre  valevasi  dal  solubile  (prime  tritu- 
razioni)»  quando  accompagnata  da  dolore  strappante»  perforante, 
corne  localizzato  nella  parte  ossea  deirorbita,  con  colorazione  roseo 
viva,  diffusa,  lucente,  délia  congiuntiva,  ed  anche  con  partecipa- 
zione  delFiride  al  processo  inilammatorio  (4).  Ëd  è  neiroftalmia  ar- 
tritica  (gicMiscke),  poco  disforme  per  sintomi  e  decorso,  che  Thorer 
e  Jachim  lodavansi  pure  del  solubile  (4.»  diluz.)  (5).  Lo  Schelling 
osservava  con  quanta  facilita  cedesse  al  solubile  ed  al  rhus  Toftal- 
iiiia  catarrale  con  leggiero  arrossamento  délia  congiuntiva,  in  ispe- 
cie  agli  interni  canthus  oculi,  e  con  forte  lagrimazione  e  secrezione 
di  catarro:  e  C.  MûUer  osservava  in  un  caso  di  staliloma  della 
cornea  la  rapida  azione  curativa  di  mercurio  e  siliced  (6). 

ci;  El  CriUrio  Medico,  t.  IV,  n.  6. 

(î)  Oehme,  Supplemeritb.  p.  115. 139. 

(3;  Vcdi  L.  Simon,  Des  Maladies  vénériennes,  p.  6iC.  697.  Confronta  le  indicazioni  di 
Cnmiabis  saliva,  Lycopodium,  Tussilago  petasites,  Tartarus  emeticfis,  China,  Pui- 
sa tilla,  Nitri  acidum,  Thuja,  ccc. 

(4)  RiiCKERT,  Op.  cit.  Vol.  I.  p.  290. 

(5)  Id.  id.  p.  302.  0E3IME,  Supplementb.  p.  132. 

(0)  RûGKERT,  Op.  cil.  vol.  I.  p.  311.  Oehue,  Supplementb.  p.  ,115. 
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Il  mercurio  inflne,  corne  si  raccoglie  dagli  scarsi  casi  finora  pub- 
blicati  dalla  scuola  nostra,  venne  usato  neW  ambliopia,  accompa- 
gnata  da  punti  neri,  raosche  volant!  e  nebbla  d*innatizi  agli  occbi; 
nella  scotopia  monoculare,  da  trauma  airocchio  destro,  dove  arnica 
avea  potuto  nulla,  e  mercarlo  (12.^)  invece  moUissimo.  Nell'aman- 
rosi  \o  vediamo  amministrato  corne  Intercorrente  in  un  trattamento 
condotto  con  sulphur  e  china  (i). 

L'Hartmann  scriveva  :  •  son  noU  i  sinlomi  precursori  dell*amau- 

•  rosi  ;  ma^ciô  che  v'  ha  di  caratteristico  per  il  mercurio,  è  cbe  la 

•  vista  non  s'indebolisce  che  gradata  mente,  e  provasi  un  senso  gra- 

•  vativo  e  doloroso  isforzandola^:  si  formano  insensibilmente  delle 

•  nebbie  innanzi  agli  occhi;  il  paziente  in  cérti  momentinon  vede 

•  nulla;  punti  neri,  simili  ad  insetti,  si  presentan(^  alFocchio  ma- 

•  lato,  e  {^li  oscurano  la  visione.  Benchè  Toccbio  sia  molto  sensibile 
«  airinflessione  dei  raggi  di  luce,  non  è  cosi  la  pupilla  di  cui  la 

•  contrattilifà  prova  un  insigniûcanle  alterazione.  >   Hartmann  lo 
raccomandava  dalla  1.^  alla  12.^  triturazione  (2). 

MalAttle  dt$fll  •r«eehl.  ^é\Yot^Jrrea  semptice,  catarrale,  che 
si  osserva  nei  fanciulll  scrofolosi,  o  sola,od  alternante  coU'oftalmia 
scrofolosa,  e  talvolta  non  senza  lesione  délia  funzione,  il  calome- 
lano  (2.»  0  3.»  triturazione  a  dosi  spessp  ripetute)  è,  secondo  Lobe- 
thal,  un  rimedio  prontissimo  nei  suoi  effetti  salutari  (3).  Haustein 
richiamô  Tattenzione  sul  solubile  (6.<^  diluz.)  e  sulla  sua  efUcacia  in 
una  olorrea  purlforme,  fctente,  con  prurito  nelle  orecchie,  accom- 
pagnata  da  eruzione  di  vescicole  con  areola  rossa,  alla  faccia,  e  da  ^ 
dermatosi  nodosa  e  pruriginosa  aile  gambe  ;  tutti  fenomeni  che  suc- 
cède vano  ad  una  scabbie  guarita^  o  almeno  creduta  (i).  Hartmann 
lo  raccomandava  nei  flusso  purulento  delle  orecchie  che  consegue 
alla  comparsa  di  esantemi  acuti  (5),  e  sosteneva  agire  egli  specifi- 
camante  nei  dolori  reumaticl  deir  orecchio ,  lancinanli  e  lacérant  i, 
nell*olite  interna  con  violenti  dolori  terebranli  e  rodenti,  massime 
di  notte,  scolo  di  pus  e  psrûno  carie  delle  parti  ossee  (6). 

\\)  RuCKERT,  vol.  I,  351. 

(2)  op.  cil.  p.  219 

(3)  Id.  id.  p.  369. 

{i)  Oehme,  Supplementband.  p.  159. 

{h)  Loc.  cit.  p.  227. 

(6)  Thérap.  hom,  ccc.  t.  I.  p.  422. 
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Corlsta.  Mercurius  tivus  è  (secondo  Ht  ring)  il  rimedio  princi- 
pale nei  casi  di  catarro  epidemico  ordinario,  specialoiente  quando 
affetta  moite  persone  ad  un  tempo,  e  si  manifesta  con  fréquent! 
starnuti  ed  abbondante  scolo  acquoso  dal  naso  ;  un  po'  rigoniio  e 
dolente  il  naso  stesso,  e  il  muco  cbe  n*esce  di  cattivo  odore;  do- 
lori  cbe  si  propagano  al  capo  e  aile  guancie;  esacerbazioni  dei  fe- 
nomeni  al  mattino,  dopo  sudori  notturni  ;  febbre,  avversione  alla 
solitudine,  molta  sete,  intolleranza  del  caido  corne  del  freddo.  flep. 
sulph.  gli  puù  succedere  con  vantaggio.  Lo  stesso  Heriqg  consigna 
il  viro  0  il  $olubile  neir  epistassi  quando  il  sangue  si  rapprende 
uscendo,  e  forma  dei  coaguli  conici.  Rosemberg  indica  il  mercurio 
net  tumore  infiamraatorio  deirapice  del  naso,  rosso,  lucente,  e  pru- 
riginoso,  con  rigonflamento  délie  ossa  nasali,  vescicole  dolenti,  an- 
nerimento  ed  eruzioni  crostose;  ed  anche  neiroz^na,  sia  o  non  sia 
sifilitica;  che^i  estende  con  rapidità,  e  geme  un  umore  puriforme, 
con  fetore  come  di  cacio  putrefatto.  Gerson  lodasi  del  sublimalo 
nell'ozena  scrofolosa,  sopratutto  quando  affetta  individui  caco- 
chimi  (1). 

Oë«B4al|^la.  Le  odontalgie,  sanabili  dal  mercurio,  sono  più  spesso 
reumatiche,  per  raffreddamento,  vicende  atmosferiche,  concomitanti 
la  grippe f  e  fréquent!  si  osservano  sui  fanciulli.  Prediligono  i  denti 
in  ispecie  guasti,  cariati,  ma  spesso  le  sole  gengive  ne  sono  la  sede. 
11  carattere  del  dolore  ô  lacérante,  lancinante,  spesso  localizzato  alla 
radice,  di  raro  nel  corpo  ed  alla  corona;  i  demi  pure  non  sono 
fermi.  La  gengiva^  tumida,  rammollita,  ulcerata,  rossa  ed  inaam- 
mata,  sanguinente,  con  senso  di  ardore  o  di  prurito.  I  dolori  si 
t)ropagano  assai  spesso  dai  denti  a  tutta  la  guancia,  air  oreccliio» 
ed  anche  al  capo^  ed  altemano  colle  vertigini,  coi  dolori  lacérant! 
aile  estremità  e  coi  sudori  notturni;  ed  il  sudore  localizzato  alla 
regione  dolente  sarebbe  per  altri  un*altra  indicazione  del  mercurio- 
Li  accompagnano  quasi  sempre  la  salivazione,  Valito  fetente  e  la 
gonûezza  délia  guancia,  di  solito  dolorosa.  Quali  condizioni  del  loro 
rinnovarsi  od  aggravarsi,  si  notano  la  sera,  la  notte,  il  calore  de] 
letto,  il  mangiare  e  il  bere  sia  freddo  che  caldo,  Taria  umida  e 
^redda,  Tinspirazione  dell'aria  sopratutto  diretta  sugli  incisivi,  i] 
toçco,  la  compressione.  Nei  divers!  casi  dove  il  mercurio  (solubile) 
valse  a  rimediare  a  questo  complesso  sintomatico,  egli  era  varia - 

1)  riiiCKFRT,  1.  388.  413.  Okiime,  Siipp}.  173. 
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mente  amministrato  dalla  2.^  trit.  alla  30.^  diluz.  Lobethal  soleva 
amministrarlo  dalla  3.^  trit.  ripetuto  d'ora  in  ora  fino  alla  remis- 
sione  dei  dolori  (1).  , 

(■loaslie.  Non  abbiamo  penuria  di  casi  clinici  comprovanti  l'ef- 
acacia  e  la  rapidità  d'azione  del  solubile  (2.»  3.»  6.»  12.^  30.»  dil.) 
nelle  forme,  anche  più  gravi,  di  glossîte  ;  cioè,  quando  l'enflagione 
délia  lingna  era  taie  che  i  denti  la  solcavano  profondamente  :  e 
abbiamo  appena  bisogno  di  accennare  V  arrossamento  di  essa,  la 
secchezza  e  più  spesso  la  salivazione,  la  febbre  sinocale  ecc,  cb^ 
l'accompagnayano.  Il  mercurio  era  talvolta  alternato  a  belladonna.  E 
lo  yediamo  pure  indicato  ed  adoperato  neir  indurimento  délia  lin- 
gua,  massime  con  ulcerazioni  di  fondo  rosso  griglo,  con  orli  duri 
e  rialzati,  e  forte  secrezione  di  saliva.  Vuoressere  inoltre  ricordato 
un  caso  di  ranula,  dove  il  mercurio  (12.»)  sussidiava  potentemente 
Topera  chirurgica,  la  quale  non  avea  da  sola  potuto  impedirne  la 
récidiva  (2). 

Stomatite  :  «tomacace.  I  casi  trattati  col  mercurio  mostravano 
di  caratteristico  una  eruzione  di  vescicole  minute,  in  sul  principio 
rotonde,  il  più  spesso  discrète,  le  quali  si  tramutavano  tantosto  in 
ulcère  più  o  meno  estese,  più  o  meno  piane,  lalora  frastagliate,  con 
fondo  lardaceo  ed  orli  rossi.  Esse  disseminavansi  su  tutta  la  mu- 
cosa  orale,  sul  palato,  suUa  lingua,  suUe  gengive ,  sulla  superficie 
interna  délie  guancie.  In  questi  casi  la  lingua  raostravasi  quasi 
semprecome  riveslita  di  una  pelle  bianca  e  densa;  nei  fanciulli  e 
negli  aduiti  le  gengive  moUicciche,  con  orlo  grigio  giallognolo  e 
lardaceo;  salivazione  con  alito  quando  fetente  e  quando  no;  tume- 
fazione  délie  ghiandole;  defecazioni  diarroiche,  verdognole,  con 
escoriazloni^  specialmente  nei  bambini.  L'Hartmann  lo  indica  nella 
forma  grave  di  afte  confluenti  che  si  propagano  fin  sulla  mucosa 
laringea,  s'approfondano,  suppurano,  accompagnate  da  febbre  lenta 
che  spesso  toglie  di  mezzo  il  piccolo  paziente.  £  nella  stomatHi^ 
crouposa,  massime  se  presentasi  durante  la  dentizione,  nei  bam- 
bini d'abito  l'infatico,  THirscbel  lodasi  pure  del  solubile.  Ad  ogni 
modo  la  forma  aflosa,  massime  se  complicata  da  slomacaceysemhrsi 

(1)  RiiCKERT,  I.  468.  —  BâHR,  Die  Thérapie  nach  den  grundsâtzen  der  HornOopor- 
thie,  ecc.  Leipzig  1862.  Bd.  I.  244.  J^evrcUgia  trigemini. 
(2)RûCKERT,  1.497.  198.  ICO.  501—  Oehme,  Suppl.  «11.  212. 
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indicarlo  meglio  d'ogni  altra.  Nelle  afte  dei  poppanti ,  nello  stoma- 
cace  gastrico  dei  fanciulli,  e  nella  forma  ulcerosa,  discreta  degll 
adulti  «a  dei  veccbi,  il  soluhile  ha  fatto  buona  prova ,  specialmcnte 
amministrato  aile  primé  (rituraziont,  o  lutt'al  più  aile  diluzioni 
medie  (l). 

Abi^Ib*-  La  forma  che,  seconde  le'  nostre  osservazioni  clinicbe, 
meglio  indica  il  mercario,  si  è  quella  d*angina  toTisUltHris  e  di  an- 
gina  fauciwn:  flemmonoso  il  carattere  deirinfiammazione ;  di  solito 
precedu^a  da  infreddatura  e  facilmente  récidivante:  benchè  appro- 
priato  alla  flogosi  cbe  si  estende  aile  fauci  ed  al  palato,  lo  è  ancor 
più  a  quella  dbe  predilige  le  amigdale;  la  parte  infiammata  offre 
talora  una  colorazione  rosso  carica,  circoscritta  :  la  reazione  feb- 
brile,  in  générale,  moderata.  Il  cavo  T>rale  ô  rivtôtito  di  pania  fe- 
tente,  la  mucosa  flogosata,  la  sali vazione  copiosa,  Talito  cadaverico, 
la  lingua  coperta  di  uno  slrato  denso ,  bianco  davanti,  giallo  in 
fondo.  Il  mercurfo  valse  sopratutto  nel  seconde  stadio  di  una  epi- 
demia  di  angine  ;  e  puô  valere  quando  r  infiammazjone  minaccia 
di  passare,  od  è  già  passata  alla  suppurazione  :  il  cbo  non  toglie 
cb'egli  sla  usato  con  frutto  ancbe  nelle  angine  croniche,  abituali. 
Yogllonsi  notare  le  sofFerenze  pro vocale  dalla  deglutizione,  la  sensa- 
zione  corne  di  corpo  straniero,  con  forti  punture  e  stringimento,  quella 
d'ardore,  di  fuoco  in  gola,  e  le  punture  sia  ingbiottendo  alcunchè  corne 
ingbiottendo  a  vuoto.  11  senso  di  tensione  e  di  costrizione  perdura 
ancbe  airinfuori  dell'atto  délia  deglutizione.  Le  parotidi,  le  sub- 
masce'lari,  le  sublinguali,  si  tumefanno;  e  non  di  raro  si  manife- 
stana  contemporaneamenle  dotori  reumatici  vaganlL  II  pratico  non 
dimenticberà  le  relazioni  cbe  il  mercurio  in  questi  casi  puô  avère 
colla  belladonna.  Rummel  osservava  essere  r  azione  di  helladonna 
di  dukamaray  ecc.,*neirangina  catarrale,  più  decisa  quando  prece- 
duta  da  una  dose  di  mercurio;  ma  egli  dovrà  succedere,  e  potrà 
airuopo  essere  alternato  alla  belladonna,  quando  le  fauci  rimangono 
rosse  ed  ulcerose:  cosi  dicasi  dei  lachesis,  deir^.  sulph.  ecc.  Il 
soMile  (medie,  ma  sopratutto  basse  diluzioni  e  triturazioni)  ha 
dato  troppe  prove  délia  sua  attività  in  questi  casi ,  percbè  s'abbia 
a  posporlo  al  vivo,  al  corrosivo,  al  bijodato,  al  precipitato  ro$so  ;  i 
quali  nondimeno  furono  lodati  ed  adoperati  da  al  tri  omiopatici  :  e 
cbi  voglia  credere  al  dott.  Hendrics,  il  calomeUmo  (2.^)  mostrerebb<^ 

(1^  RâCKERT,  I.  507.  509.  —  Oehme,  SuppUm.  2S0.  221. 
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in  eonfronto  del  solubile  una  molto  più  rapida  azione  curativa  nel 
trattamento  déiVangina  tonsillare.  Anche  Hartmann  proponeva  e 
dava  il  calomelano  (1.^  trit.)  neWangina  ulcerosa  putrida;  ma  in 
questa  forma,  putrida,  septica,  gangrenosa,  massime  se  complicata 
da  scarlattina,  altri  dissuase  daU'uso  dei  mercuriali^  corne  inutili  o 
nocevoli:  Varsenico  in  allora  sarà  ben  più  omiopatico  (IK 

l>U|P«p9la.  «Un  sintoma  spéciale  cbe  pu6 spesso gaidare airuso 
del  mercurio,  è  un  sajxyre  doke  in  bocca.  Il  p^ziente  lagnasi  pure 
cbe  la  (raspirazione  e  tutto  il  suo  corpo  renda  un  odore  dolciastro 
nauseante.  Aurum  e  scUla  possiedono  pure  cotesto  spéciale  sintoma 
patogenetico  di  sapor  dolce  in  bocca.  Ma  perûno  le  arringbe  salate 
sembrano  doici  in  alcuni  casi  di  dispepsia,  ed  io  osservai  in  allora 
il  mercurio  e  la  scilla  marittima,  alternati,  non  solo  rimovere  cotesto 
sintoma,  ma  tutto  il  corredo  sintomatico  délia  dispepsia.  •  Gosi  il 
Qain(2). 

GasiroMalaela.  Bicking  pubblicava  tre  casi  intéressant!  di 
quest'  affezione  da  lui  osservata  in  tre  bambini ,  da  sei  ai  diciotto 
mes!  di  eta.  Il  complesso  sintomatico  era:  ventre  sensibile,  caldo, 
dolente,  sopratutto  aU'epigastrio,  vomiti  copiosi  di  materie  mucose, 
€on  qualche  traccia  appena  del  latte  succhiato,  e  di  odore  molto 
acjdo,  sciolta  di  materie  (cbe  si  ripeteva  circa  un  dodici  volte  al 
giorno)  grigio-verdastre,  .fllamentose,  grumose,  irrequietudine  conti- 
nua, retrazione  e  incroctamento  delle^estremità  inferiori  suiraddome, 
iamenti  in  un  tuono  caratteristico ,  raovimenti  febbrili  irregolari, 
spossamento,  color  pallido  grigiastro  délia  faccia,  e  questa  come  al- 
iungata,  invecchiata,  la  bocca  contra tta,  gli  occhi  languenti,  ecc.  Il 
calomelano  (prime  triturazioni)  emendava  gradatamente  questi  feno- 
meni  imponenti,  ridando  nello  spazio  di  quattro  settimane  la  pri- 
miera  salute  ai  piccoli  malati.  E  il  calomelano  è  finora  il  miglior 
rivale  di  kreosotum,  rimedio  il  quale,  clinicamente^  si  puô  conside- 
rare  il  più  omiopatico  nel  trattamento  délia  gastromalacia  (3). 

Paner eatlte  i  pilallsne  paBcreatleo.  Reil  riflette  cbe  quan- 
d'anche  le  diverse  forme  gastralgiche,  solite  a  tener  dictro  all'uso 
dei  diversi  preparati  mercuriali,  non  implichino  direltamente  il 
pancréas,  ma  piuttosto  il  ventricolo  o  il  fegato,  non  puô  essere  tut- 

(1  )  RucKRRT.1. 532.  e  seg.  547.  Oehmf.,  Supplem.  243.  c  seg-lHARTMANN,  op.  cit.  p.  248. 
(i)  On  Mercury t  p.  437  e  »eg, 
(3)  KiiCRERT.  I.,  p.  607  eseg. 
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tavia  dubbio  che  Je  defecazioui  sempre  mollicciclie,  le  scariche  diar- 
roiche,  biancastre^  grigie,  verdogaole,  djpendaoo  dall'  esagerata  sa- 
li vazione  pancreatica,  Quanto  dairaumentatasecrezione  délia  bile  (?) 
e  del  muco  intestinale.  11  mercurio  corrisponde  sopratutto  aile  acuie 
affezioni  del  pancréas;  nei  quali  casi  le  preparazioni  più  n)iti,  il 
soluhile  e  il  calomeUmo,  svolgono  una  più  potente  azione  curativa  (i). 

EpailAe:  ttierista,  ecc.  Malgrado  le  indicazioni  dei  nostri  te- 
rapisti  ex-jn^ofesso  (Kreûssler,  Hartmann,  Scheiling)^  intorno  alla 
convenienza  del  mercurio  nell'epatite,  quando  il  malato  accusa  un 
sapore  amaro  conlinuo,  sele  più  che  desiderio  di  alimenti,  leggierr 
brividi  conlinui,  dolore  premente,  lancinante  aU'ipocondrio  destro, 
che  s'irradia  alla  spalla,  alla  regione  precordiale,  e  non  permette 
al  malato  di  riposarsi  sui  lato  affetto,  grande  sensibilità  ai  tatto  e 
alla  pressione,  colorazione  ilterica  intensa  délia  cute  e  délia  con- 
giuntiva,  orine  ricche  di  pigmento  biliare ,  frequenti  accessi  d*  an- 
goscia,  abbattimento,  ecc,  liOi  dobbiamo  confessare  che  i  singoli 
fatti  clinici  pertinent!  alla  scuola  nostra,  scarseggiano  più  che  mai  ; 
e  una  ragione  va  cercata  neirabuso  che  dei  mercuriali  fanno  Paî- 
tre scuole,  solite  a  tramandarci  i  malati  già  sOdati  d'ogni  speranza 
nelle  loro  saturazioni  idrargiriche.  Il  Bâhr,  di  récente,  consiglia 
pure  il  soluhile  nelle  forme  più  gravi  d'epatite  parenchimatosa  » 
quando  la  regione  epatica  è  sensibilissima  al  tatto,  sotto  le  inspi- 
razioni  profonde,  sotto  la  tosse;  Tepatalgia.  premente  o  lancinante, 
con  senso  di  ardore;  il  fegato  ipertroûco,  forte  Tilterizia,  ecc.  Ma 
oltre  ai  sintomi  locali,  il  pratico  dovrà  tener  conto  dei  generaii. 
Hartmann  insegnaVa  non  convenire  il  mercurio  nella  forma  acuta 
od  acutissima,  bensi  quando  l' intensità  délia  febbre  sia  già  stata 
calma  ta;  e  invero,  la  minacciata  o  l'incipiente  suppurazione  è  per 
la  scuola  noslra  una  délie  più  précise  indicazioni  del  mercurio  (2u 
Il  Bâhr^  come  l'Hartmann,  insiste  pure  sul  forte  calore  febbrile  al- 
ternante coi  forti  e  frequenti  brividi,  e  sui  sudori  facili,  sulle  not- 
turne  esacerba^ioni,  Tirrequietudine  estrema  det  paziente,   la  set& 
smaniosa^  sopratutto  di  bevande  fredde^  e  Titterizia  intensa.  —  ]  i 

(i)  Oehme,  Suppleniçntb,  333. 

fS)  Quanto  dire  che  la  nostra  scuola  ha  pcr  indicaxione  ci6  che  l'altre,  e  lo  vedemmc» 
più  addielro,  cdbsiderano  come  una  formate  contro  itidicaxione.  Tanto'pud  ânna  divers*.» 
posologia  I  Che  poi  neirinfiammazioife  atliva  i  mercuriali  siano  spessodi  nocumento,  più. 
atti  ad  accelerare  che  a  -scongiurare  o  ritardare  la  suppurazione,  loafTermava  sicurament»» 
William  Saunders  nel  secolo  passato.  Vedi  Gomm.  XXXVl  508  e  467. 
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Oerson  narra  di  aver  fallo  aso  del  calomelano,  con  un  saccesso  de- 
gno  di  nota,  neiVepatite  parenchimafosa  grave ,  quando  il  fegato^ 
îortemenle  tu'mefatto,  è  meno  dolente  sotto  una  pressione  profonda 
cho  sotto  una  superflciale,  il  dolore  e  Tagitazione  fortissimi,  il  polso 
pieno  e  duro,  congestione  al  capo  con  leggiero  deïîrio,  l'orina  rara, 
fortemente  colorata  di  pigmento  biliare,  e  soppr^ssione  assoluta  délie 
feci.  In  questa  forma  di  epatite  il  calomelano  opéra  assai  plù  pre- 
sto e  più  energicamente  del  soiubile,  e  fin  dalle  prime^osi  Tazione 
salutare  si  rivela  colla  cessazione  del  dolore  e  dell'agitazione,  colla 
mollezza  dei  polsi,  Temissione  più  abbondante  délie  orine,  e  la  fa- 
cilita délie  evacuazioni  alvine  cbe  recano  sollievo  al  malato.  •  Do- 
vremo  forse,  dic'egli,  astenerci  dal  calomelano  in  questi  casi,  per- 
cbè  gli  allopatici  ne  usano  ed  abusano  empiricamente  e  sconside- 
ratamente?  Molli  collegbi  mi  obbletteranno  cbe  in  quesia  forma  di 
epatite,  il  soiubile  ebbe  successi  evidenti  :  ed  io  non  nego,  ma  il  ci- 
tius  deve  pesare  qualche  cosa  in  pro  del  calomelano.  •  Hering  con- 
sigliava  in  questi  casi,  e  in  ispecie  nei  più  gravi ,  di  alternare  la 
helladonna  o  il  lachesis  al  mercurio.  —  Hartmann  raccomanda  il 
mercurlo  neU'itterizia  quasi  come  assoluto  specifico,  del  quale  solo 
in  pochi  casi  sia  lecito  dispensarsi.  Egli  lo  sperimentô  utile  sopra- 
tutto  al  princfpio  délia  malattia,  sia  ad  impedirne  i  progressi  cbe 
a  rilevare  le  forze  abbattute;  e  sarà  sempre  indicato  quando  la 
rausa  rimane  ignota,  o  si  possa  riferire  ad  una  transi toria  altéra- 
zione  morale^  o  ad  un  ralTreddamento  per  quanto  lieve.  Benchè  il 
mercurio  non  sia  escluso  da  nessuna  specie  dMtterizia,  egli  ba  una 
^zione  più  efficace  e  più  distinta  neWicterus  spasticus,  sempre  pro- 
Tocato  da  cause  transitorie.  11  mercurio  è  vieppiù  indicato  quando 
la  tinta  delTorina  è  meno  gialla  cbe  di  un  rosso  carico,  e  quando 
lascia  macchie  gialle  sulle  lingerie.  Le  afiezioni  consensuali  sono  : 
gusto  insipido,  lingua  con  pania  gialla,  inappetenza,  pienezza  ai 
precordii,  bracbipnea,  feci  tenaci,  sbnno  inquieto,  forte  e  fréquente 
insonnia.  Hartmann  usa  quasi  sempre  dalla  6.^  tri  t.,  in  qualcbe 
<>aso  délia  3.^  e  délia  12.^,  senza  negare  V  azione  salutare  délie  di- 
luzioni.  Quando  l'itterizia  ripetevasi  da  Ira,  dispetto,  egli  faceva 
precedere  una  dose  di  chamomilla  al  mercurio;  e  1' amministrava 
dopo  china  quando  v*aveano  sintomi  di  alterata  digestione;  nei 
>rasi  più  ribelli  e  coofermati  era  d*  avriso  fargli  tener  dietro  lo 
zolfo.  —  Bâbr  lo  vede  indicato  sopratuito  neiritterizia  febbrile,  ma 
non  meno  neirafebrile  ;  quando  V  banno  sintomi  di  catarro  acoto 
tdel  ventiâcoAq,  îaappeteDza  o  voglie  straae,  nausea,  vomlio,  aa« 
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mento  delle  sofferenze  gastriche  dopo  il  cibo,  lingua  fortemente  im- 
paniata,  indolimento  aJla  regione  del  fegato,  non  intensa  la  colo- 
razione  délia  cute.  Indicato  sopratutto  nell*  itterizia  dei  neonati,  e 
in  quelle  forme  croniche  da  addebitarsi  air  abaso  dei  chinacei.  — 
Teller  sperlmentava  i  buoni  e  pronti  effetti  del  solubile  (2.^  trit.> 
neiritterizia  da  calcoli  blliari,  accompagnata  dal  solito  corteo  sin- 
tomatico  che  ogoun  sa  (I). 

laflamaïazIoBl  addl^mliiall.  Le  forme  contro  cui   il  mercuria 
venne  principalmente  usato,  furono  di  perililHfe,  di.  tiflUe,  e  dl  péri- 
tonite; péritonite  cronica  e  probabil  mente  dipendente  da  ooforite. 
L'azione  terapeutica  del  calomelano  nella  tiflite  è  tanto  più  osser- 
vabile  in  quanto  la  nostra  clinlca  reca  esempi  di  tiflite  prodotta  da 
dosi  eccedenti  di  calomelano.  Trinks  usa  dei  mercurio  nella  périto- 
nite, dopo  acon.  e  helL,  quando  perdurano  i  dolori  taglienti,  o  vi  ha 
inûammazione  délia  mucosa  :  Wurmb  specialmente  nella  péritonite 
di  carattere  cronico,  con  tendenza  a  suppurazione  delFessudato.  SIn- 
tomi  locali  :  tumore  alla  regione  ileocecale,  doloroso  segnatamente 
alla  pressione,  duro,  assai  caldo,  rosso,  quasi  immobile.  Dolor  forte, 
puntorlo,  di  ardore,  di  distensione,  al  basso  ventre,  in  ispecie   a 
sinistra,  crescente  sotto  i  movimenti,  il  tatto,  e  di  notte;  non  tol- 
lerabile  che  la  posizione  dorsale,  con  flessione  delle  cosce  suH'ad- 
dôme.  Esito  di  marcia  per  Tombilico;  meteorismo.  Sintomi  conco- 
mitant! :  faccia  accesa,  ma  più  spesso  pallida,  affllata  ;  sete,  lingua 
rossa  e  asciutta,  fortemente  impaniata,  sapore  guasto  e  putrido  in 
bocca,  rutti  mucosi  e  vomito  ;  defecazione  difficile,  penosâ  ;  stiti- 
chezza,  orine  rosse,  oscure,  brune,  spesse;  disuria;  edema  delle 
estremità  inferiori;  sudori  fetidi,  indebolimento,  emaciazione.  La 
nostra  clinica,  in  questi  casi,  ha  fatto  assegnamento  sul  mercurio 
solubile  (2.i>  3.<>  trit)  e  sul  calometano  (4.*«  dil.).  «  Più  attivo  del  so- 
lubile,  dice  il  Gerson,  io  osservai  11  sublimaXo  contro  le  ulceri  inte- 
stinal! discrasiche  e  gravi,  quando  i  dolori  si  mostravano  fin  dal 
principio  violentissimi  in  alcuni  punti  isolati  dell'  intestino  grosso, 
il  tenesmo  era  continuo,  le  escrezioni  miste  a  sangue  ed  a  pus  ico- 
roso,  e  i  malati  agitatissimi  e  colle  guancie  suffuse  di  un  colore 
rosso-bruno.  In  due  casi  di  croup  intestinale  (entérite  essudativa) 
in  cui  i  dolori  ardenti  e  corrosivi  si  facevano  sentire  in  alcuni  puntI 

(i)  RûCKERT,  I,  678  c  seg.  700.  Oehiib,  335.  340.  BaHR,  Op.  cit.,  I.  584.  610.  Hart- 
llAiat,  p.  203. 
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isolât!  deirintestino,  e  l'escrezlone  di  materie  sang^uinolenti  aoeom- 
pagnavasi  di  tenesmo  insopportabile,  arsenteo  e  locfteiû,  utilissimi 
in  casi  consimili,  erano  amminlstrati  senza  effetto^  mentre  il  subli- 
maio  ne  procuraya  la  guarigiooe  •  (I). 


C^He^Aate.  Il  merewio  rtpo  o  sohthUe ,  seconde  Hering ,  ë  in- 
dicato  nelle  eoUeke  violenti,  flalalenti,  con  sciwpifl  torsione  ;  quando 
la  rogione  ombilicale  è  tesa,  ed  aUa  superficie  del  ventre  si  mani- 
festa on  movimento  spasmodico,  palpitante,  con  gonûezza  e  inda- 
rimento  delPaddome;  formicolio  in  gola,  singulto,  voracità,  ed  ay- 
versione  aile  cose  dolcî  ;  nansea,  vomiti,  con  grande  afflusso  d*  ac- 
qua  alla  boeca,  bisogno  pressante  di  corpo;  o  quando  le^colichesl 
manifestano  con  tensione  ed  ardorea}laregioneombllica!e;  quando 
v'ha  anmento  di  secrezione  di  saliya,  rutti,  diarrea,  evacnazicni 
mucose  e  notevole  prostrazione  di  forze;  aggrayamento  dei  feno- 
nieni  a  mezzo  la  notte.  Se  il  mercurio  non  reca  pronto  sollieyo, 
Hering  consiglia  ein.  (masslme  se  y'ha  prurito  al  naso)  e  poscia 
sulph.  (2). 

ElBiiBilasI.  Il  soluhile,  e  da  taluno  il  decotto  di  mercurio  me- 
ta llico,  è  lodato  ed  adoperato.  Hering  suggerisce  il  mercurio  vivo 
quando  la  cina  non  abbia  fatta  buona  prova,  ma  lo  raccomanda 
spécialmente  nel  ténia,  alternato  a  sulphur  (3). 

Dl«rrea.  Usitatissimi  i  mercuriali  nelle  diverse  forme,  acuta^ 
cronicGy  reumatica,  catarrale,  gastricaj  hiliosay  dissenterica,  croupale. 
Xei  fanciuUi  e  nei  poppanti,  quando  anomala  la  secrezione  délia 
bile  (e  di  solito  con  acidita  di  stomaco  e  durante  il  trayaglio  délia 
dentizione)  ;  nei  bambini  più  avanti  d'età,  e  sofferenti  di  afto;  quando 
la  diarrea  succède  ad  un  raHreddamento,  senza  gastricismo,  e  senza 
rapida  depressîone  di  forze;  quando  la  diarrea  si  volta  facilmente 
in  dissenteria,  e  accompagnasi  di  tenesmo  e  di  evacuazioni  tinte  in 
sanguigno.  Gomplesso  sintomatico:  indebolimento  dei  sensi,  umore 
irritabile,  yertigini,  cefalalgia  frontale  premente,  pupille  dila- 
tate,  sguardo  languente,  stupido,  fotofobia,  '  faccia  fredda,  pallida^ 
afûlata,  gengiye  enfiate ,  denti  smossi ,  bocca  secca,  di  -raro  man- 

(l;  Oehmb,  Supplementb.  325.  355.  —  Gersom,  toc.  cil. 
(i)  RûaKERT,  I.  756. 
(3)  RûcURT,  I.  806. 
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canza  di  sete,  alilo  fetente,  lingua  bianca,  sapore  guasto,  amaro, 
nausea,  vomito:  fegato  ipertruflco,  colicodinie  come  da  taglio,  da 
costrizione,  da  stiramento  dei  visceri,  cbe  obbligano  il  paziente  a 
gridare  e  torcersi  :  defecazioni  mucose ,  acquose,  spumose,  d' odore 
pénétrante,  fortemente  fetenti,  sanguigne,  verdi,  gialliecie,  brune,  con 
tenesmo,  ardore  air  ano  ;  debolezza,  sflnimento,  deliquio  ;  emacia- 
zione;  convulsioni  toniche  ;  pulsazioni,  ardore,  punture  nelle  mem- 
bra  ;  meipbri  mal  fermi,  torpidi  ;  febbre  ;  d'ordinario  peggioramento 
nelia  notte.  Il  soluhik  fu  assai  spesso  adoperato  dai  nostrl  pratici, 
ma  sembrsu  meglio  indicato  nelle  forme  cronicbe,  e  nelle  diarree 
dei  bambini  sostenute  da  alterazioni  biliose,  tuttavia  ancbe  in  que- 
ste,  qaando  acute,  intense,  Millier  ed  Hofricbter  antepongono  II  ca- 
kmelano  al  solubile,  e  V  Hartmann  consiglia  di  fargli  succédera  il 
sîUph.y  quando  mostrasi  inefficace.  Nel la  diarrea  dissenterica  con  te- 
nesmo,*  evecuazioni  sanguigne^  e  nella  forma  difteritica,  va  data  la 
preferenza  al  suhlimato,  E  cbi  conta  per  qualcbe  cosa  Tesperienza 
clinica,  darà  la  preferenza  aile  basse  preparazioni  dei  diversi  mer- 
curiali,  cbe  la  più  parte  dei  pratici  nostri  predecessori  preferirono 
aile  alte:  e  non  ebbero  certo  a  pentirsene.  Hartmann  nella  stessa 
diarrea  dei  bambini  non  esitava  adU  amministrare  la  prima  tritura- 
zione  dei  solubile,  a  mezzo  grano  per  dose  (i). 

Dls«eQierla.  Il  Rûckert  e  TOebme  separano  le  indicazioni  dei 
due  rimedii  solitamente  preferiti  in  questa  affezione,  il  solubile  e 
il  sublimato.  Ancorcbè  pochi  e  poco  evidenti  gli  screzii  sintomatiei 
cbe  distinguono  i  casi  trattati  coll'uno  o  coiraltro,  Tabbondanza 
dei  fatti  clinici  ci  consiglia  di  seguire  ancbe  in  questo  i  due  bene. 
meriti  tedescbi  (±).  —  Il  solubile  fu  adoperato  nella  dissenteria  spë- 
cialmente  di  individui  giovani  (6  a  14  anni);  forma  catarrale»  o 
reumatica,  gastrica,  biliosa,  e  subinflammatoria.  Complesso  sinto- 
matico:  delirio,  vertigini  talora  fortissime  nell*  alzarsi ,  cefalalgia, 
sudori  alla  fronte,  faccia  pallida,  smunta^  coperta  di  sudore,  sete 
di  bevande  fredde,  inappetenza,  lingua  biancastra^  asciutta,  rossa, 
bruna  agli  orli,  sapore  pastaceo^  rutti  d*aria,  nausea^  colicodinie 
taglienti,  laceranti,  prima,  durante,  e  dopo  la  mossa  di  corpo;  in- 


(1)  RiicKERT,  I.  837  e  seg.  Oehme,  Supplementb.  420  e  seg. 

>2)E  dei  restolapratica  non  conferma  Taforisma  dell'Espanet,  il  quale  assicura  clu' 
une  dysenterie  qui  guérirait  en  huit  jours  avec  le  mercure  soluble,  g%^éri  en 
quatre  jours  avec  le  sublimé  corrosif.  Op.  cit.  p.  487. 
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torno  aU'ombilico  e  lungo  il  colon ,  basso  ventre  doloroso  al  tatto 
-ti  durante  il  movimento,  scariche  acquose,  mucos  ) ,  miste  di  muco 
e  sangne,  di  sangue  puro,  brune,  biliose,  croupali,  fetenti,  sensa- 
zione  corne  di  intestini  che  tentassero  fuoruscire  per  il  basso,  pre* 
miti,  tenesmo,  prima  e  durante  l'andata,  più  raro  dopo,  ard<3re, 
senso  di  corrosione,  prolaps,  ani,  minzione  dolorosa.  '  Insonnia^  an- 
gosciaj  treoiito  délie  membra,  prostrazione  di  forze  flno  al  deliquio, 
brividi  per  pôco  il  paziente  si  scopra,  alternative  di  freddo  e  di 
€aldo,  febbre  viva,  calore  notturno,  pelle  calda,  secca,  polso  celeris- 
sfmo.  Il  solubile  valse  spesso  da  solo  a  far  giustizia  di  quesr  affe- 
zione:  Vacon,  in  precedenza,  il  mlph,  massime  contro  il  tenesmo, 
furono  da  altri  lodati  ed  amministrati.  L'uso  délie  medie,  e  so- 
pratutto  délie  basse  diluzioni  e  triturazioni ,  in  dosi  fréquent),  an< 
che  qui  prevalse.  Si  darà,  dice  Hartmann,  la  1.»  2.»  o  3.»  trit.  se- 
conde gli  individùi  ecc,  e  si  ripeterà  la  «dose  ogni  24.  36.  48.  ore 
seconde  l'intensità  del  maie.  —  SuUimaio  corrosivo.  Henke  osser- 
vava  cbe  quanto  efficace  è  il  sublimato  nella  dissenteria  di  carat- 
tere  infiammatorio,  tanto  inattivo  egli  è  quando  prévale  il  carat- 
tere  gaslrico;  e  Gfiesselicb,  che  il  sublimato  valeva  assaissimo 
quando  i  sintomi  locali  erano  assai  inteasi,  ma  accompagnati  da 
poca  reazione  febbrile  e  da  nessuna  partecipazione  del  resto  délia 
mucosa  intestinale.  Complesso  sintomatico:  angoscia,  cefalalgia, 
fâccia  pallida,  smunta,  sete,  inappetenza,  lingua  blanca,  sparsa  di 
pezze  brune^  asciutta  agli  orli,  talora  anche  umida  e  pura ,  sapore 
normale;  colicôdinie  taglienti,  laceranti,  prima  délia  scarica,  alla 
regione  ombilicale  e  lungo  il  colon  tras verso,  gonfio  il  basso  ven- 
tre, doloroso  alla  pressione;  scariche  verdi,  biliose,  brune,  mucose, 
biancastre,  fibrinose,  miste  a  sangue,  aflatto  sanguigne>  d'odor 
putrido,  ammoniacale;  premito  rettale,  taglien te,  lacérante,  tenesmo 
prima,  durante,  e  dopo  Tandata  di  corpo,  ardore  nel  retto  e  aU'ano; 
insonnia,  cute  urente,  secca,  polso  duro,  piccolo,  fréquente;  peg- 
ffioramento  la  sera  e  la  notte.  Le  prime  triturazioni  del  sublimato 
furono  esclusivamente  prescelte,  malgrado  Tasserto  di  Hahnemann 
€he  una  minima  frazione  di  goccia  della  quintilionesima  diluzione 
di  sublimato  corrosivo^  o  jneglio  della  decilionesima,  sia  quasi 
specifica  nelle  dissenterie  autunnali ,  e  che  in  ta  i  casi  basti.  una 
sola  dose  del  rimedio,  senza  bisogno  d*âltri  presidii.  Henke  notava 
l'ingresso  del  mlglloramento  24-36  ore  dalla  presa  del  rimedio,  die- 
tro  sudori  critici  e  sonno;  ma  anche  senza  crisi  di  sorta.  Se  ii  su- 
blimato non  giovô  dopo  24  ore,  non  è  da  sperare  nella  sui  coati- 
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auaziooe:  altri  rimedii  dovraono  soccedergli.  Oltre  il  so'abile  e  il 
oorrosivo,  si  propose  e  si  usô  nella  dissenteria  il  mereuriui  iodatus, 
particoiarmente  indieato  dalle  frequenti  eyacuazioni  di  muco  verde 
ma  con  poco  o  punto  di  sangue:  laeger  lo  dava  alla  3.>  trit.  Il 
Siinon  preconizza  il  cianuro  di  mereurio  nelle  affezioai  dissenteri- 
che,  la  gangrena  deirintestino,  la  flebite  ecc  (^). 

Choiera  asUtle«.  Peterson  valevasi  del  solubile  quando  le 
scaricbe,  dopo  l'accesso  di  choiera,  rimanevano  acquose  e  sanguigne, 
e  accompagnate  da  tenesmo;  cosl  pure  quando  Taccesso  noncedeva 
SiWipec.  ;  Knorre  quando,  sedati  e  tolti  i  fenomeni  specifici  del  cho- 
iera, subentravano  parziali  reazioni,  le  mosse  di  corpo  giallognole, 
la  lingua  coperta  di  pania  spessa,  pressione  air  epigastrio ,  forte 
sete  ecc.  Peterson  lodavasi  del  solubile  (6.*)  in  un  caso  dove  lo 
spasmo  simulava  un  accesso  epllettiforme.  Ma  a  ragione  il  Rûckert 
oonclude,  non  doversi  il  mereurio  annoverare  tra  i  veri  rimedii 
del  choiera,  bensi  tra  i  mezzi  accessorii  e  intercorrenti,  in  ispecie 
quando  v'abbiano  mosse  di  çorpo  dissenteriche  (2).   . 

Pr«UM««  »■>•  Il  iolubiU  (3.«  12.«)  e  il  sublimato  (3.*)  contano 
successi  in  casi  di  prolasso  del  retto  con  forti  dolori,  impossibilltà 
di  riporlo,  gemizio  di  sangue  ecc,  quasi  sempre  preceduto  e  accom- 
pagnate da  diarrea  dissenterica,  proctKe  ecc.  (3). 

Balarrolilj  eallehe  caiarraldhill,  easilpaxlane.  Usato  nei 
nodi  emorroidali,  grossi  e  comprimentisi  fra  loro,  accompagnati  da 
forte  bruciore,  gemizio  di  sangue,  ancorchè  il  paziente  avesse  scaricbe 
di  corpo  acquose.  Seconde  Hartmann  il  prurito  moréUcante  alVano 
ed  aile  parti  gemtaU,  accompagnate  da  nodosità  emorroidali ,  corne 
da  fréquente  flusso  di  sangue  dairano ,  con  grande  prostrazione 
délie  forze,  si  dilegua  spesso  sotto  Tazione  di  una  sola  dose  di  mer- 
eurio (3.B  trit.),  che  va  ripetuta  al  ricomparire  dei  sintomi.  —  Ger- 
son  trovava  il  calomelano  più  efficace  del  solubile  nella  coUcadetta 
emorroidile,  quand*esia  invocava  il  mereurio^  cioè  in  individu!  i 
quali)  affetti  da  stasi  venosa  del  basse  ventre,  ben  caratterizzata, 
offerivano  nondimeno  up  polso  pieno  e  dure,  una  costipazione  osti- 

(i;  RÛCKERT,  I.  868  e  seg.  873  e  seg.  Oebmb,  Supplément^.  444  e  seg.  Brit.  Joum, 
ofHom.  XVII.  525.  Butletin,  ecc.  IV.  353. 

(9)  RuCKERT,  1.  950  e  seg. 
'  ^3)  RUGKBRT,  I.  p.  993. 
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nata,  e  le  ghiandole  inguinali,  corne  il  lobo  sinisUro  del  fegato,  in 
una  condizione  di  lieve  flogosi  e  gonfiezza.  Che  qualche  omiopatico 
bigotto,  continua  il  Gerson,  amministri  furlivamente  délia  polvere 
di  calomelano,  corne  mezzo  aperilivOy  quando  1*  ostruzione  del  suo 
cliente  résiste  troppo  ostinatamente  a  tutti  gli  al  tri  mezzi ,  è  ci6 
che  noi  non  ignoriamo^  e  per  parte  nostra  loassolviamovolonlieri 
del  peccato,  corne  l'avrebbe  assolto  il  nostro  maestro;  ma  secondo 
la  mia  sperienza,  il  calomelano  sarebbe  uno  speciflco  della  coati  pa- 
zione  ribelle,  quando  segni  d'una  violenta  iperemia  del  mesocolon^ 
od  una  inâammazione  essudativa  eircoscritla  délia  mucosa  deirin- 
testino  grosso,  si  offrono  corne  causa  obbiettiva  délia  costipazione  ; 
chè  ramministrazione  di  qualcbe  grano  della  prima  triturazione  di 
calomelano,  non  implica  certamente  una  questione  d'azion  chimica 
o  meccanica.  E  nella  costipazione  il  Quin  consiglia  eziandioilmer- 
curio,  solo  0  altemato,  conforme  le  indicazioni,  a  plumb.  bry,  op^ 
menyanth,  aur.  o  coccul.  (i). 

EMalnrla^  fiiraii|farl«,  ecc.  Abbiamo  alcune  poc^ie  osservazioni 
cliniche  intomp  ai  buoni  effet li  del  solubile  in  queste  forme.  Hering 
indica  il  mercurio  vivo  quando  il  bisogno  di  mingere  è  urgente^ 
ma  il  getto  d'orina  sottile,  e  sotto  gli  sforzi  il  malato  traspira  fi- 
cilmente;  in  ispecie  quando  Torina  è  rosso  carica,  e  presto  s*intor- 
bida  e  pute  :  se  è  acre,  corrodente,  o  se  ô  seguita  da  un  po'  di  san- 
gue,  egli  consiglia  di  alternare  il  mercurio  air  hepar  sulphuris  :  e 
cosi  pure  quando  vi  bannj  frequenti  perdite  notturne  dl  sperma  e 
di  sangue.  Hartmann  osservava  Tefflcacia  del  mercurio  nel  calmare 
talora  ancbe  istantaneamente  i  dolori  prodotti  dal  passaggio  dci 
calcoli  renali  traverso  gli  ureterl.  Dai  casi  clinici,  trattati  col  mer» 
curio^  abbiamo  la  conferma  della  disuria  e  della  stranguria ,  del 
bisogno  incessante  di  mingere  e  deiruscita  faticosa  e  dotorosa  di 
poche  stille  di  orina,  ardente,  mucosa,  sanguigna,  ecc.  Sintomi  con- 
comitanti  :  al  mattino  vertigini,  peso  al  capo,  sete,  ed  alla  notte  In 
ispecie  dolori  prementi ,  taglienti  al  ventre,  forte  gonflezza ,  rutti, 
nausée,  vomiti  ecc.  Schelling  usô  del  solubile  alfa  24.^  dil.  e  con 
buon  esito;  Gross  della  300.".  Ma  dobbiamo  soggiungere,  senza  pre- 
giudizio  della  questione  relativa  aile  altissime  potenze,  cbe  il  casa 
di  ematorla  accidentale  e  transitoria  riferito  da  Gross,  è  terapica- 
mente  assai  poco  probante  (2).  * 

(1)  Oehiie,  'SuppUmenib.  395.  494.  —  Hartmakn,  op.  cit.,  p.  240.  «-  Gekson,  I.  cir 
—  Quw,  1.  cil. 

(i)  RâCKERT,  U.  SI  e  seg.  Oebme,  Supplément.  505. 
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AlbuMlonrU.  Kidd  e  Qaâglio  designano  il  corrosivo  negli  stadii 
avanzati  délia  malattia,  sul  linire  deU'aciUo  e  il  principio  del  cro- 
nico^  specialmenle  quando  V  abuso  degli  alcoolici ,  la  brusca  sop- 
pressione  délie  funzioni  cutanée,  rimpedito  circolo  venoso  addomi- 
nale,  e  la  diatesi  sifllitica  si  possono  considerare  corne  cause  ocon- 
-cause  délia  malattia.  La  presenza  nelle  orine  di  iibrina,  di  globuli 
adiposi,  di  corpuscoli  di  pus,  la  profusa  secrezione  di  orine  pallide, 
albuminose,  la  diarrea  blliosa,  Tipersecrezlone  della  mncosa  craie  e 
faringea,  lo  indicano  in  ispecial  modo.  Bâhr,  trattando  della  nefrite> 
lo  raccomanda  caldamente  auche  guando  insorgano  fenomeni  di 
uremia.  Ne  di  poca  importanza,  die*  egli ,  è  la  scelta  de!  preparato 
mercuriale^  chô  in  questi  cas!  sarà  par  Tappunto  quello  che  più 
costantemente  dà  luogo  a  fanomeni  nefritici  :  cioè  il  sublmato,  Ed 
ancorchè  questo  fatto  sia  oramai  messo  fuor  di  dubbio  dalla  Tos- 
sicologia,  non  ci  sa  maie  il  leggere  i  reperti  cadaverici  di  alcuni 
casi  d*avvelenemento  per  subUmato,  raccolli  dallo  stesso  Bâhr,  e  che 
confermano  le  speciflche  alterazloni  renali  prodotte  dil  veleno  e  dal 
veleno  sanabili  (I). 

Dlsmeaorrea.  Hartmann  osserva  corne  le  congestioni,  sopra- 
lutto  degli  organi  contenuti  nelle  tre  grandi  cavità,  entrino  nella 
-sfera  delFattività  curativa  del  mercurio.  Tali  sono  le  congestioni  al- 
^'addome  e  al  torace  durante  la  mestruazione,  disordlnata  spesso 
^a  impressioni  di  spavento,  e  benchè  in  seguito  normale,  accom- 
pagnata  sempre  o  seguita  da  stati  congestivi  che  si  rivelano  con 
siniomi  accessorii,  tra  i  quali  gli  spasmi  al  petto,  Tasma,  le  turbe 
precordiali,  le  patlpitazioni  ecc.  Vaconito,  sempre  utile  in  simili  casi, 
non  previene  il  ritorno  di  coteste  sofferenze,  ma  l'esperienza  di- 
mostrô  che  l'amministrazione  di  qualche  dose  di  mercurio  (3  »  trit.) 
sul  flnire  del  periodo  catameniale,  le  previene.  —  Intéressante  un 
-caso  narrato  da  Leadam,  di  meitruazione  irregolare  da  due  o  tre 
anni,  con  cefalalgia,  diminuzione  della  vista,  lesione  della  mémo- 
ria,  distrazione,  tremito  générale  e  in  ispecie  délie  mani^  polso  de- 
bole,  piccolo,  colore  terreo,  verdognolo,  scoliosi  più  sempre  aggra- 
vantesi,  catamenii  scarsamente  ricorrenli  ogni  tre  o  qualtro  raesi, 
inûne  anasarca,  dlspnea,  e  grave  deperimento  della  ficoltà  visiva. 
il  mercurio  vivo  (42.^)  sempliflcava  questo  grave  stato  di  cose,  libe- 

i(l)  Oehme,  Supplément.  523.  —  Brentano,  Comment,  alla  Mat.  Med.  puradi  Ca;i//i. 
Ji^esic.  p.  94.  —  BàHR,  Op.  cit.  I.  651-652. 
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ranîola  rap'daraente  daireflfufione  generaîe,  e  ripristinando  in  po- 
che settimane  lafunzione  uterina:  la  malata  guariva  radicalmente^ 
Aggiungeremo  che  in  alcune  forme  d'isterismo,  speciaknente  neU'e*- 
micrania  sinistraj  il  mercurio  era  lodatissimo  da  Brasier  (1). 

Ovarlte.  Non  meno  intéressante  il  caso  narrato  da  Millier  /li 
ovarjte  destra  con  peritonilide  successiva  :  caso  grave^  del  quale 
non  entreremo  a  riferire  parte  a  parte  la  fenomeiiologia ,  ma  del 
quaie  il  soluhile  (3.^  trit.)  faceva  giustizia  in  poche  settimane  (2). 

iVeir^rrag-fa.  Il  soluhile  (6.»  12.^  24.^)  fu  sperimentato  utile  a 
^congiurare  la  minaccia  d'aborto^  ed  a  moderare  e  sospendere  gravi 
metrorragie,  accompagnate  da  deliqui'o ,  perfrigerazione,  ipersecre- 
zioni  mucose^  rigonûamento  dei  genitali  esterni  da  impedire  la  posi- 
zione  seduta.  L'azion  pura  del  hiloduro  di  mercurio  che  si  ri  vêla  va, 
secondo  gli  spei  imenti  di  Andneu  (d'  Agen),  collo  stato  congestivo, 
coiringrossamento  e  Tabbassamento  deir  utero,  non  sarà  dimenti- 
cata  dal  pratico  che  sappia  utilizzare  la  nostra  materia  medica 
pnra  (3). 


I.  Hartmann  loda  il  soluhile  (3.^  trit.)  quale  rimedio 
principale  délia  leucorrea  caratterizzata  da  intenso  prurito  aile 
grandi  labbra,  gonûezza  notevole  e  molta  sensibilità  dei  vasi  lin- 
fatici  di  queste  parti,  infiammazione  délia  vagina,  la  quale  sembra 
come  escoriata,  scolo  purulento  e  corrodente.  Il  mercurio,  inoltre^ 
ancbe  indipendentemente  da  leucorrea ,  fu  adoperato  con  successo 
neirinfiammazione  dei  genitali  esterni  e  in  ispecie  délie  grandi  lab- 
bra;  Hartmann  raccomandava  il  soluhile  (3.^  o  4.*  trit.)  come  at- 
tissimo  ad  accelerare  la  suppurazione  e  facilitare  Tapertura  deli'a* 
scesso  (4). 

Prolassa  dHIa  vairlna.  Non  entriamo  nella  descrizione  dell'af- 
fezione:  Hartmann  asseriva  il  miglior  rimedio  esserne  il  mercuriOy 
(6.3  12.^),  ripetuto,  interponendo,  se  uopo  è,  quajche  dose  di  belkt' 
donna  e  di  sepia  (5). 

(l)  RûCKERT,  II.  291.  Oehme,  Supplementh,  592.  Brit.  Journ.  of  Hom.  XII.  81» 

(3)  Oehme,  Supp.  617  e  seg. 

f3)  RiicKERT,  IT.  318.  —  Andrieu  (d'Agen)  :  Compte  rendu  des  travaux  du  Con- 
grès homoeopatbique  tenu  a  Bruxelles:  Session  de  1856,  p.  152. 

(4)  Rùckert,  II.  363.  371.  Hartmann,  op.  cit.  22i. 

(5)  Harthank,  op.  cit.  p.  225. 
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Sierllltà.  Lo  stesso  Hartmann  assicarava  :  «  che  la  sterilità 
Irova  infallibilmente  il  suo  rimedio  nel  mercurio  (6:^  trit.)  quando 
essa  ô  preceduta  da  sifilide,  specialmente  costituzionale.  Le  donne 
pubbliche  che  si  maritano,  devono  pigliarne  piccole  dosi,  spesso  ri- 
petute,  affine  di  acquistare  una  più  grande  ricettività  uterina  •  (1). 

AllaUaMCBi».  É  conslgliato  il  mercurio  mvo  quando  il  bam- 
bino  ricusa  il  latte  délia  nutrice,  probabilmente  alterato^  ma  senza 
cbe  i  nostri  mezzi  d'osservazione  valgano  a  farci  scoprire  in  che 
cosa  consista  cotesta  sua  alterazione.  Groserio  era  solito  ammini' 
strarlo  (30.^  dil.)  alla  nutrice.  Hartmann  avra  già  additata  questa 
proprietà,  che  il  mercurio  possiede  in  un  colla  cina,  dl  modificare 
in  brève  ora  lo  stato  délia  nutrice,  e  rendere  accetto  al  poppante 
la  secrezione  délie  sue  mammelle  (2). 

,  MasUic.  H  mercurio,  secondo  Hartmann,  dovrà  succédera  a 
bryonia  e  helladonna,  quando  1  inflammazione  non  sia  del  tutto  dis- 
sipata,  e  rimangano  llevi  indurimenti  senza  dolori  notevoli;  in 
questi  casi,  rari  invero,  il  mercurio  sarà  efûcacissimo  a  scioglierli 
come  a  sciogliere  gli  indurimenti  che  perdurassero  dopo  l' infiam- 
roazione.  Lobetbal  lo  considéra  specialmente  Jndicato  nella  inflam- 
mazione délie  mammelle  dei  neonati  e  délie  nutrici,  quando  la  sup- 
purazione  sia  imminente  o  slansi  già  formati  liscessi.  Il  mercurio, 
a  dosi  ripetute,  calma  i  dolori  e  âge  vola  Tuscita  del  pus:  e  a  que- 
sto  intento  il  fosforo  non  sarà  da  meno,  dato  dopo  il  mercurio. 
Griesselich  lodavasi  dell'uso  topico  del  sublimalo  (mezzo  grano  in 
un'oncia  d'acqua  distillata)  nelle  screpolature  dei  capezzoli,  con  ge- 
mma di  sangue,  e  dolori  insopportabili  air  attaccarvisi  del  pop- 
pante (3). 

Ta«i«rl.  Una  signora,  sui  3a  anni,  di  ottima  costituzionr,  ro- 
busta,  quasi  atletica,  senza  labi,  era  deperita^  dimagrata  sensibil- 
mente  da  parecchi  mesi  :  lagnavasi  essa  di  un  senso  doloroso  al- 
ripocondrio  destro^  dl  maggiore  difficoltà  di  corpo^  di  svogliatezza, 
di  mallnconia,  giustiûcata,  del  resto,  da  lunghe  e  persistent!  cause 
morali.  Esaminata,  il  fegato  non  offeriva  alcuna  sensibile  altera- 
zione 0  deviazione  dal'e  sue  proporzioni  normal! ,  ma  imraediata- 

» 

(1)  Id.  ibid. 

(2)  RuCKERT,  H.  413. 

(3)  RuCKERT,  U,  418. 
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meate  sotto  di  ésso  le  dita  distingueyano  una  massa  carnofia,  lo- 
buUre,  dura,  resistente  alla  pressione,  la  quale  occupava  in  dire- 
zione  obliqua,  dall'alto  al  basso,  dallavanti  air  indietro,  da  destra 
A  sinistra,  una  buona  porzione  délia  cavità^  inserendosi,  saldandosf, 
a  >quanto  pareva,  sulle  ultime  lombari^  o  sul  sacro.  Si  cbiamarooo 
chirurgbi,  ostetrici^  le  cime  più  o  meno  alte  del  paese,  a  confer- 
mare  il  poco  lieto  diagnostico  di  tumore  sarcomaîoso ,  e  il  pooo 
lieto  pronostico  cbe  naturalmente  ne  discendeva ,  quand'anche  la 
malata  non  si  fosse  arresa  aile  istanze  délie  sullodate  cime,  le  quali 
ordinavanoil  mercurio  sotto  tutte  le  forme,  mettendole  il  dUemma  : 
o  una  buona  e  pronta  saturazione  idrargirica ,  o  il  tumore  flno  al 
di  del  gindizio.  La  malata,  che  avea  troppe  ragioni  di  credere  nel- 
romiopatia  assai  più  che  neirallopatia,  non  esitô  a  preferire  i  no- 
strî  inflnitesimi  aile  loro  saturazioni;  e  sulla  proposta  del  dottore 
Gaiter,  che  la  esaminava  con  noi ,  inlziavasi  un  trattamento  del 
quale  11  biioéuro  di  mercurio  (6.  trit.  e  dopo  due  mesi  3.^  trit.  gr.  j. 
due  dosi  al  giorno)  era  e  rîmase  Tunico  agente  :  la  malata  non  ac- 
cusô  alcun  fenomeno  puro,  la  nutiizione  cominciô  a  farsi  migliore, 
la  speranza  a  rinascere,  il  tumore  a  offerire  variazioni  quanto  ai 
suoi  limiti  ed  al  caratterl  della  sua  superficie,  meno  dura  e  più 
liscîa;  brève,  cinque  mesi  dopo,  il  tumore  èra  stato  riassorbito,  e 
la  paziente  avea  riacquistato  la  prima  sainte.  L'avrebbe  racquistata 
sottoposta,  come  si  voleva,  aile  saturazioni  idrargiriche?  Questo 
caso,  quand'anche  non  proyasse  altro,  prova  certamente:  1.®  che 
la  nécessita  del  le  saturazioni  è  una  funesta  quanto  gratuita  ipotesi 
délie  yecchie  scuole  :  2.^  che  i  nostri  inflnitesimi  non  '^solo  bastano 
ma  sono  assai  superiori  aile  grosse  dosi,  in  quel  casi  dove  l' indi- 
cnzione  dei  mercuriali  non  sia  dubbia. 

Affezlovl  «»at»rrall  «cBipllel.  Il  mercurio  vivo  o  il  solubile, 
è  consigliato  da  Hering  nella  tosse  secca ,  specialmente  nottuma, 
che  affatici  e  scuote  tutta  la  persona;  o  nella  tosse  pruriginosa 
che  impedisce  il  sonno;  talora  con  emoftoe  e  dolori  lancinanti  al 
petto;  nei  fanciulli  se  accompagnata  da  emorragia  nasale, da  nau- 
sea,  e  da  dolori,  come  se  il  petto  e  la  testa  ayessero  a  scoppiare; 
se  in  pari  tempo  y 'ha  raucedine,  corizza  flaente  e  diarrea.  Hartmann 
rindica  quando  y'ba  senso  di  pienezza  al  capo  e  pulsazioni  che  si 
propagano  fino  al  naso,  preyalenza  del  calore  générale  sui  briyidi. 
Schelling  l'usé  (3.^  trit.)  con  molto  yantaggio  in  due  épidémie  di 
fehbrl  catarrali,  ma  altemato  al  rhus  (1). 

(i)  RâfXBiT,  m.  19. 
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Grippa.  Abbondano  le  osservazioni  generali  intorno  alla  couve- 
Tijenza  del  mercurio  neWe  forme  catarrali^  rewnatiche^infiamniatorie 
del  grippe  ;  febbri  da  dentizione ,  faringiti  di  forma  reumatica  e  ga- 
strica  ;  congestioni  epatiche  ed  affezioni  flogistlche  dei  polmonl  e 
dalla  pleura  con  tendenza  ad  essudazione.  —  Tra  i  sintomi  e  i  se- 
gni  espunti  dal  Bûckert,  leggiamo:  Tesagerata  sensibililà,  Il  rin- 
crescimento,  rabbattimento,  le  vertigini,  la  gravezza  di  capo,  la 
forte  cefalalgia,  aggravata  dalla  tosse,  il  dolore  premente  e  lacérante 
alla  fronte^  aile  terapia,  e  che  s'estende  fino  negli  occhi  ;  la  difû- 
coltà  di  scbiuderli^  e  rintorbidamento^  il  languore,  la  lagrimazione, 
la  sensibilità  loro;  il  forte  corizza  fluente,  le  labbra  arse,  lalingua 
biancastra,  impanlata,  il  sapore  perverso,  il  dolore  e  rarrossamento 
délia  faringe,  il  senso  di  calore  ardente  cbe  dair  epigastrio  si  pro- 
paga  a  tutto  il  corpo,  le  molestie  del  yentricolo,  le  feci  talora  mu- 
cose,  diarroicbe,  e  taraltra  seccbe»  difûcili,  sospese,  le  orine  torbide, 
biancastre,  mucose,  specialmente  dopo  le  remissioni  febbrili;  la 
tosse  per  lo  plù  secca^  ma  incessante,  squassante,  cbe  impedisce  la 
parola  e  provoca  il  mal  di  capo;  sensazione  mordicante ,  prurigi- 
npsa,  in  goia  e  In  mezzo  al  petto;  abbondante  espettorazione  di 
muco,  scbiumoso,  bianco  gialliccio,  spesso,  tinto  in  sanguigno,  e  tal- 
volta  di  solo  sangue;  dopo  la  tosse,  continua  molestia  in  gola,  pun- 
ture  aile  coste,  sensibilità,  indolimento  di  tutto  il  torace  ,  sia  al 
tntto  cbe  nel  decubito;  continua  oppressione  del  petto,  ma  sopra- 
lutto  durante  e  dopo  la  tosse  (il  Trjnks  segnalamente  trovaya  uti- 
lissimo  il  mercurio  neirinûammazione  tracheo-bronchi aïe  délia  mu- 
cosa,  con  respirazione  accéléra ta^  rantoli  e  ûschi  disséminât!,  im- 
possibilità  di  giacere,  tosse  p^  lo  più  brève,  interrotta,  secca,  ecc): 
peso  e  stanchezza  délie  membra  ;  dolore  in  tutto  il  corpo  ûno  aile 
dita  délie  mani  e  dei  pledi,  intormentimento  délie  gambe  :  prostra- 
zione  di  forze  superiore  alla  gravita  del  maie,  sonnolenza  diurna, 
insonnia  nottuma,  misto  di  brividi  e  di  calore;  ca'or  générale  e 
mol  ta  sete;  continua  esalazione  cutanea;  sudori  cbe  non  recano 
sollievo^  più  abbondanti  la  notte,  d'odore  acido,  fetenti  ;  esacerba> 
ziohe  vespertina  délia  febbre,  con  nausea  ed  irrequietudiue  cre- 
scente  nella  notte,  accompagnata  de  forte  delirio;  talvolta  invece 
remissione  di  tutti  i  fenomeni  dopo  mezzanotte.  —  Usate  a  prefe- 
renza  te  diluzioni  melie  e  le  alte:  Hartmann  attenevasi  alla  lâ.'^ 
triturazione  (1). 

(1;  RûcKERT,  III.  43  e  seg.  —  Oehme,  Supplementb.  705. 
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Coelassta.  Il  vivo  0  il  soluUle  saranno  utilissimi ,  massime  nei 
fancialU,  quando  gli  accessi  compaiono  nella  notte,  succedonsene 
due  a  poca  distanza,  e  in  seguito  si  moslrano  più  radi;  quando, 
dorante  il  vomito,  dichiarasi  una  emorragia  nasale,  e  il  sangue  si 
coagula  facilmente,  o  sotlo  Timpeto  délia  tosse  han  luogo  scariche 
di  corpo  involontarie,  verdognole,  con  grave  indebolimento  succes- 
sive; quando  i  fanciulli  traspirano  molto  nella  notte^  sono  irrequieti, 
irritabili,  quando  soffrirono  di  vermi  e  di  convulsioni  consécutive, 
n  mercurio  non  sarà  meno  utile  quando  la  tosse  convulsiva  sia 
un  postumo  od  una  specie  di  grippe  maligno.  Il  carb,  vegeU  gli 
succédera  in  questi  casi  con  molto  vantaggio  (1). 

Raveedoy  dysphoBla.  Nella  raucedine,  senz'  al  tri  sintomi  ac- 
cessorii  particolari,  uno  dei  mezzi  più  efûcaci  è  il  mercurio  solubik^ 
al  quale  ponno  far  seguito  sulph,  mangan.  acet.  puisât,  ecc.  Cosî 
Hartmann.  Lobethal  lodasi  molto  del  mercurio,  specialmente  del  cot' 
rosivOf  nella  disfonia  cronica,  accompagnata  da  tendenza  a  sudori  ecc.; 
che  se  fosse  conseguenza  deir  abuso  di  mercurio ,  sarà  preferibile 
Vacido  fUtrico.  Kafka  consiglia  il  mercurio  (3.^)  nella  raucedine  con 
corizza  fluente  (2). 

Xraek«tl«,  Ibr^aeMte.  Quando  lo  stato  inflammatorio  deUa 
mucosa  délie  vie  respiratorie  abbia  raggiunto  il  carattere  e  il  più 
alto  grado  di  trachéite  e  di  bronchite,  il  mercurio  ô  sovrano  rime- 
dio;  ed  io,  dice  il  Trinks,  n'ebbi  più  volte  la  conferma  clinlca  (3;. 

BroaeUie  eraalea.  Quando  la  bronchite  cronica  si  esacerba 
e  la  mucosa  bronchiale  infiammata  comineia  ad  essicarsi^  e  qnindl 
le  falde  del  muco  secreto  ad  aderire  aile  pareti  dd  bronehi,  ri- 
stringendo  o  chiudendo  il  lame  dei  canali  e  dei  canaliculi ,  sieebé 
il  malato  lagnasi  di  un  impedimento  al  penetrarvi  deiraria^intrat' 
tenata  corne  a  dire  da  on  esuleeramento  délia  membraoa,  (d'onde 
la  sensazione  di  solletico,  di  seccliezzay  di  ôppresriooe  alla  reffiaoe 
specialmente  affetta)  Scbrdn  ha  verlficato  nella  più  parte  dd  easi 
l'azione  heneflca  del  mercurio  tolvbile:  in  lalono  la  goasi  ioune* 
diata  cessazioae  dell'esacerbazione ,  in  altri^  e  fempre,  on  Êsaitité' 


(i   SôCBEKT,  IIL  82.  Obbb,  SmpfiemeuB,, 

(8)  Ricsnr,  HL  96. 

/3)  Qbdb,  SmppUm.  m.  BAsnuay,  «p.  éL  f.  237. 
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lissimo  alleyiamento  dei  fenomeni  morbosi.  L' angosciosa  dispnea, 
intrattenuta  dalla  totale  soppressione  o  mancanza  d'espettorazione, 
cède  rapidamente  amisura  della  sua  amministrazione.  Egli  era  so- 
lito  dare  il  solubile  alla  prima  triturazione,  un  grano  ogni  tre  ore. 
Se,  moderata  o  tolta  la  dispnea,  il  paziente  puô  ripigliare  la  posi- 
zione  supina,  ma  tuttavia  perduri  la  tosse  spasmodica  con  accessi 
di  soffocamento^  Schrôn  consiglia  Irryon.  la  quale  sol  leva  e  calma 
il  malato,  procurandogli  una  mod^^rata  traspirazione:  che  se  bry. 
non  bastasse,  basterà  farle  succédera,  od  alternare  con  essa,  lo 
spir.  sulph,  (1). 

PneoMoniAe.  La  raccolta  del  Riickert  è  assai  più  ricca  di  os- 
servazioni  generali,  sintetiche,  che  non  di  casi  speciali  coiâprovanti 
le  indicazioni  del  mercurio.  E  tra  le  indicazioni  generiche  vi  leg- 
giamo:  convenire  specialmente  nelle  pneumoniti  degli  individui 
scrofolosi  e  discrasici  d*età  avanzata;  quando  la  pneumonite  si 
complica  di  bronchitide  e  présenta  un  carattere  astenico,  catarrale, 
reumatico  e  cronico,  oppure  la  forma  di  pneumonite  cosi  dotta  bi- 
liosa;  quando  la  febbre  è  accompagnata  da  una  générale  sovrecci- 
tazione  del  sistema  nervoso,  e  da  grande  sensibilità  deiripocondrio 
destro  e  delPepigastrio  ;  quando  la  febbre  fu  moderata  dairacontto, 
ma  non  i  dolori  ne  la  dispnea,  e  si  rfpetono  con  grave  perdita  délie 
forze  i  sudori  notturni.  H  mercurio  non  convenire  nel  primo  sta- 
dio  délia  pneumonite,  ne  nella  forma  acuta,  sinocale,  bensi  nel  suo 
terzo  stadio,  cioè  quando  Tessudato  tende  alla  metamorfosi  puru- 
lenta,  specialmenle  quando  cotesto  processo  ri  tarda,  quando  il  rias- 
sorbimento  deiressudato  si  sospende  malgrado  T  amministrazione 
dello  zolfo,  0  quando  v'abbia  minaccia  di  deposizioni  tubercolari,  e 
lo  sputo ,  0  i  ftDomeni  critici  non  mostransi,  ecc.  —  Tra  i  segni 
locali  e  flsici:  risonanza  oscura,  suono  mat  alla  percussione,  sofûo 
bronchiale,  broncofonia  ecc.,  e  lasciamo  in  sospeso  il  rantolo  cré- 
pitante, cbe  è  pure  annoverato  dal  Rûckert,  e  che  non  avrebbe  senso, 
trattandosi  di  un  terzo  stadio,  se  non  intendendo  la  crepitazione  di 
ritomo,  Quanto  ai  dolori,  il  puntorio,  costale,  è  accennato  colle 
espressioni  di  senso  di  pressione  sotto  le  inspirazioni  profonde ,  di 
dolore  lacérante,  tensivo^  tagliente,  ardente,  destro,  sinistre,  aile 
false  coste  :  respirazione  accelerata  j  brève,  talora  affannosa,  e  con- 
tinua dispnea  :  tosse  da  principio  con  forte  prurigine  sotto  sternale  ; 

(1)  RÛCKERT,  III,  169. 
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tosse  secca,  brève,  forte,  incessante,  e  talvolta  invece  rara;  u^sse 
che  da  secca  si  cambia  in  umida,  con  sputo  tinto  di  sangue,  vi- 
scosoy  tegnente  ecc.  —  Fenomeni  concomitanti  :  forte  vertigine,  ce- 
falalgia  e  dolori  nellc^  membra,  sudori  al  capo,  massimealmattino» 
particolare  espressione  di  sofferimento  dipinta  sul  viso,  colorazione 
giallognola,  itterica  délia  cute  e  deU'albuglnea,  o  rosso  bruna  délia 
faceia  ;  labbra  aride,  bocca  e  fauci  secche^  sete,  lingaa  biancastra, 
sapore  pessimo,   amaro;  stomatite,  stato  catarrale  gastro-enterico, 
diarrea  verdastra;  insonnia,  fenomeni  spasmodici  sul  primo  addor- 
mentarsi  ;  fantasime  al  chiudere  degli  occhi;  delirio  notturno;  feb- 
bre  continua  e  lenta;  forti  brividi  al  principio;  cute  caldg,  urente, 
secca,  in  ispecie  alia  sera  ;  sudori  profusi,  fetidi,  senza  sollievo,  in- 
debolenti,  talora  parziali,  massime  al  petto:  polso  celere,   pieno, 
talora  piccolo,  non  molto  duro.  £  che  il  polso  nella  pneumonite 
sia  duro,  lo  lasceremo  dire,  osservava  il  dott.  Tessier,  a  coloro  qui 
ne  savent  tâter  le  pouls.  —  Tra  i  divers!  fenomeni  specialmente  in- 
dicanti  il  mercurio,  vanno  notati  i  forti  dolori  délie   membra,  e  il 
Iremito  cbe  li  assale  ;  la  âtraordinaria  prostrazione  délie  forze ,  e 
tuttavia  la  sovreccitazione  nervosa  générale,  r  irrequietudine,  Taf- 
fanno,  il  color  sciaibo,  grigiastro  délia  cute,  ecc.  —  Fu  usato  il 
mercurio  vivo  e  il  spluhile  alla  1.^  e  2.^  trit.,  e  da  Scbelling,  da 
Boianus,  e  da  Gross,  uomini ,  e  certamente  quest' ultimo ,  non 
sospetti  d'impurità.  Bucbner  suggerisce  air  uopo  anche  il  hiioduro 
e  Vacetato  di  mercurio,  Arnold  il  calomelano.  Ma,  in  conclusione,  il 
mercurio  serbato,  come  dev'essere,  pel  trattamento  délia  pneumo- 
îiite  di  earattere  decisamente  astenico  e  net  suo  terzo  s!adio,  occupa 
come  ogni  omiopatico  sa,  un  posto  affatto  secondario  nella  terapia 
di  un'affezione  che  conta  la  bry.  Vacon.  il  phosph.  il  sulph.,  ecc, 
tra  i  suoi  principali  ed  incomparabiU  presidii  (i). 

TiilMr«*l«sl  p*lai*Mare.  Hartmann  consigliava  nella  tisi  tu- 
bercolare,  anche  avanzatissima,  il  mercurio  soluhile  (3.^  4.^  trit*) 
alternato  coU'^p.  sulph.  :  Tesperienza  aveagli  insegnato  cbe  ad  ot- 
tenere  buoni  effetti  era  necessario  dlscendere  ûno  aile  prime  tri- 
turaziODi.  Il  solubile  nsponde  ai  sintomi  ioflammatorii  predominanti 
dei  tubercoli  passati  a  supporazione,  epperciô  dev'  essere  ripetuto 
appena  tali  sintomi  si  mostrino.  Libert  lodayasi  molto  del  solubile 
nella  tisi  tabercolare,  amministrato  dopo  sulph,  o  in  rece  alterna 

(1)  RôcSERT,  IIL  300  e  9eg.  350  e  seg.  —  OniME,  SupfUm,  9ftl  e  leg . 
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con<wes8o;  e  Lôscber  del  solo  solubiU  (1.^  tiit)  nella  tubercolosi 
incipiente,  di  cui  reca  un  caso  di  guarigione.  Il  citato  Hartmann 
designava  inoltre  il  suhlimato  corrosivo  nella  iisi  florida,  spécial- 
mente  quando  vi  ha  grande  oppressione  di  petto  ed  anco  accessi 
di  so£focamento,  respirazione  gemebonda,  voce  roca,  tosse  profonda, 
cavemosa,  non  susseguita  da  espeltorazione  a  motivo  deila  fievo- 
lezza  dei  polmoni.  Il  sublimato  gli  rese  grandissimo  servigio  quando 
s'aggiungeva  a  cotesti  accident!  una  tosse  spasmodica,  esacerbata 
dal  parlare,  con  sputi  mucosi,  viscidi,  bianchi,  talvolta  verdastri^e 
più  forte  di  notte  che  di  giorno  ;  secco  alla  goia  ed  alla  trachea, 
che  eccita  continuamente  a  bere,  ûtte  passeggiere  e  vaghe  al  petto, 
frequenti  accessi  di  calore  con  poisi  celerissimi,  piedi  freddi  e  su- 
dori  profusi,  grande  irritabililà  e  umore  variabile.  Millier  richia- 
mava  Tattenzione  del  pratico  sui  buoni  effetti  del  mercurio,  conti- 
nuato  a  lungo,  in  un  caso  di  sudori  mattutini  profusissimî,  spécial- 
mente  localizzati  al  capo,  in  una  paziente  di  tubercoli  polmonari  : 
il  mercurio  riesciva  a  sospenderli  completamente  (1). 

Cardlopatte.  Noi  abbiamo  osservato  Tenergica  e  salutare  azione 
del  Uioduro  di  mercurio  (3.»  trit.  gr.  j.  ogni  due  ore^  in  un  caso 
d*insigne  ipertroûa  con  insufficienza  aortica  e  intensi  accessi  d'asma 
in  un  indiyiduo  di  50  anni,  di  temperamento  neryoso  sanguigno, 
«sile  e  d'alta  statura,  di  professione  caizolaio,  anni  prima  sofferente 
di  emofloe.  Le  lésion i  organiche  e  funzionali,  e  sopratutto  lo  spes- 
seggiare  degli  accessi  d*asma,  che  inflne  più  che  ad  accessi  si  po- 
teya  dire  continuo,  lo  ayevano  condotto  ail'  agonia.  I  nostri  mezzi, 
a  cui  il  malato  era  sempre  rimasto  fedele,  ayeano  da  priocipio 
procurato  ndteyoli  miglioran  enti,  erano  bastati  ad  abbreyiare  e 
moderare  sensibilmente  gli  accessi  asmatici  (sopratutto  Vars.  il  lâ- 
ches, il  s'ulph,  Yaur.  Vacon,  la  puisât,  ecc.)  ma  non  ad  impedlre 
im  esito  fatale  ed  imminente.  Dato  il  biioduro,  fin  dalle  prime  prese 
noi  assistemmo  ad  una  inopinata  riyoluzione  di  cose  :  l' accesso  a 
cui  era  in  preda  da  oltre  quarantott'ore,  si  calmô ,  e  colla  calma, 
il  sonno,  le  forze,  il  coraggio,  Tappetito,  tutte  cose  da  un  pezzo 
sconosciute  al  malato^  tornayano  conie  per  ineanto;  l' asma  che, 
più  ancora  che  umido,  si  poteya  dire  complicato  da  grave  broncor- 
rea,  perdurante  anche  airinfuori  degli  accessi,  non  solo  iiitermise, 
ma  si  placù  del  tutto,  e  con  esr^  Tespettorazione,  divenuta  più  fa- 

(i)   RttCKERT  III.  385  e  seg.  —  Oehme,  Supplem.  842. 
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ciJe  e  meno  abbondante,  ebbe  fiae  nel  volgere  di  pocbi  giorni.  No- 
teremOy  oitre  il  catarro,  la  profusa  e  fetida  traspirazione  che  ac- 
compagnava  di  solito  la  seconda  meta  d' ogni  accesso  (più  spesso 
Dotturno),  Faggravamento,  com'era  naturale,  di  tutti  i  fenomeni 
obbiettivi  e  subbiettivi  del  centra  circolatorio,  e  il  fetore  partico- 
lare,  ammoniacale,  insopportabile  allô  stesso  nialato ,  delle  orine  : 
ma  noteremo  anche  V  assenza  di  qualsiasi  inûltrazione  o  spandi- 
mento  sieroso,  générale  o  locale.  Ancorchè  il  miglioramento  fosse 
progressivo,  il  malato  non  abbandonô  il  suo  hiioduro,  datore  délia 
Ylta,  se  non  délia  salute  :  dopo  una  settimana  ne  consignai  la  so- 
spensione  temporanea  a  motivo  di  un  lieve  ptialismo  che  non  fô 
che  mostrarsi  (1).  Brève,  il  malato  potè  ripigliare  il  suo  lavoro  dopo 
pochi  mesi,  ed  oggi  stesso  (1864),  dopo  cinque  anni  vive  tuttora 
se  non  libéra  aflatto  da  qualche  assalto  di  dispnea ,  certo  in  con- 
dizioni  tollerabili  ed  insperate  con  un  vizio  organico  irrimediabile 
quai  è  il  suo:  vizio  perô  che  da  cinque  anni  non  ha  punto  pro- 
gredito.  —  Gioverà  notare  a  praposito  délia  complicazione  asmatica 
del  nostro  caso^  Tosservazione  di  Hartmann,  che  cioè,  nessun  ri- 
medio  calma  più  sicuramcnte  del  mercurio  (3.^  trit.)  a  dosi  ripe- 
tute,  gli  accessi  (wnaUci  e  gli  spaiwi  del  petto  ,  provenienti  dair  a*» 
ver  respirato  i  yai*ori  di  rame.  E  il  Quin  riconosce  nel  mercurio 
un  eccelleqte  antidoto  di  quasi  tutte  le  sofferenze  prodotte  da  una 
dose  soverchia  di  cuprum  ;  e  congettura  poter  essere  quest*  ultimo 
un  utile  antidoto,  quando  le  stesse  sofferenze  derivino  dal  mer- 
curio (2). 

(1)  Il  preparato  mercoriale  era  dato,  corne  dicemmo,  alla  terza  triturazione  ;  ma  la 
nostra  letteratura  conta  più  d*an  caso  di  salivazione  provocata  perfino  dalla  seita  di- 
luzione  di  mercurio  sohibile,  quanto  dire  da  bUioneàtme  fra%ioni  del  rimedto:  vedi 
Ransford,  The  pathogenetic  tymptom*  of  mereuriut  developed  during  itt  admi* 
nistraiion  for  curative  purpouSt  in  Britith  Journal  of  Homœopathy ,  Vol.  XH 
p.  418  e  seg.  È  sottinteso  che  ooteste  saliYazioni  non  oflhmo  alcun  danno  o  péri- 
colo  pesr  il  pasiente,  e  non richîedono  in  générale  alcona medicazione.  Dtremo  di  più: 
coteste  salîvazioni,  qoando  non  accadono  in  individui  insofferenti  del  mercurio  a  qua- 
lunque  dose  ed  attenuazione,  sono  on  indldo,  una  guarentigia  della  sna  azione  cura-*- 
tiva.  Ed  è  per  qoesta  osserrazione  geoerica,  in  cooirasio  del  resto  con  tanl'altre,  ehé 
probabîlmeote  il  metodo  per  taiivaaione  temà  pià  liiTore  die  non  n*  aresse  m» 
meritato. 

(Sj  HAKtmAKH, Bibliath.,  ecc.  IV.  2iO.  QcDf,  On  nureury,  p.  499.  —Le  palpita- 
ta%ymi  vxolenii  erano  osserrate  da  Andrieu  (d'Agen)  in  due  indiridui  sottoposli  al- 
r  azion  para  del  mtreurio  soUMU  alla  terza  trilaraziooe.  (Op.  dt.)  :  Stoll,  Wedel» 
HoflÎBann,  notarano  tn  gli  efletti  pari  dd  suHinutto  eorro$wo,  praeeordiorum  ap' 
prcMMionem  (GmeUn,  S48.};  le  palpUaMOiû  itUense  û  nolano  tngU  efletti  domli  aft 
preeipiMo  rouo  ÇTmsK'ê  Btmdb,  p.  825.)  eee. 
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AITcbUbI  revBiaUehe.  Fa  adoperato  il  solubilê  (3.»  12.»  24.^ 

nelle  affezioni  reumaticbe  sia  febbrili  cbe  afebrili  ;  più  rarament« 

neU'artrite.  Lo  indicano  i  dolori  stiranti,  iaceranti,  lancinanti  e  ar 

denti;  quando  l'aria  fredda  ed  umida,  il  caido  del  letto,  li  aggra 

yano,  o  si  esacerbano  sponfaneamente  dopo  mezzanoUe  ed  al  mat 

tino;  quando  le  articolazioni  sono  gonfle;  qaando  i  dolori   son< 

piuttosto  articolari,  con  percezione  di   un  movimento  puisante;   ( 

quando  sembrano  piuttosto  flssi  nelle  ossa,  e  cbe  da  queste  si  pro 

pagbino  aile  parti  muscula'ri.  Se  il  paziente  ba  già  fatto  uso  dî  ca 

Unmelano^eù.  il  mercurio  vwo  non  reca  pronto  sollievo,  Hering  con- 

siglia  di  fargli  succedere  il  lachesis.  Per  Lobetbal  il  mercurio   é 

principalissimo  rimedio  nelle  affezioni  reumaticbe  degli  individu! 

delicati  e  flemmatici,  speclalmente  se  acute  e  prediligenti  i  tegn^ 

menti  dalla  testa,  la  faccia  e  le  estremità;  egli  per6  preferisce  il 

sùhUmaio  al  solubile.  Hartmann  attesta  la  costante  atilità  del  mer< 

€urio  nelle  febbri  reumaticbe  (iynocha  reumnAica)  quando  v'hannc 

alternative  continue  di  freddo  e  di  caIdo,  o  ad  ogni   momento  im 

po'  di  freddo  transitorio  con  intemo  calore  nella  parte  malata^ 

quando  Tagitazione  interiore  e  i  dolori  strappanti  obbligano  il  pai 

ziente  a  mutar  lato  del  continuo.  Indicazione  spéciale,  caratteristica, 

nella  quale  convengono  tutti  i  pratici,  sono  i  sudori  più  o   meil 

profusi,  cbe  non  arrecano  nessun  sollievo,  cbe  non  mod^no  puntc 

i  dolori  ;  e  i  dolori  diffusi  al  capo ,  aile  membra ,  aile  articola 

xioni  ecc.  Arrogi  le  vertiginl,  la  cefalalgia  frontale  premente,  il  bue* 

oinamento  délie  oreccbie,  Tarsione,  la  sete  senza  desiderio  di  bere, 

il  sapore  metallico,  o  salato,  o  do'ce,  o  amaro ,  rawersione  al  cibo, 

la  nausea,  rindolentimento  airipocondrio  destro  e  aU'epigastrio,  le 

ficaricbe  diarroicbe,  frequenti,  mucose,  giallognole,  verdi ,  con  te- 

nesmo  ecc.  —  Noi  abbiamo  osservato  in  un  caso  di  ^ynocha  reuma- 

fica,  taie  almeno  al  suo  princîpio,  la  perfetta  convenienza  del  ca- 

lomelano  :  dlciamo  al  suo  principio,  percbô  l'apparato  sinocale  che 

avea  offerto  la  malata  (45  anni^  abilualmente  dispeptica,  sofferente 

di  calcoli  biliari,  di  sliticbezza  ostinata,  e,  da  qualche  mese,  di 

nev^^lgia  faciale  e  temporale  destra)  erasi  mutato  da  dieci  giorni 

in  uiio  stato  nuovo,  caratterlzzato  da  perfetti  accessi  di  fébltre  in- 

termittenle,  cbe  cominciavano  aile  4  od  aile  5  ore  dopo  mezzanotte,  con 

trividl  intensi,  e  flnivano  quattro  ore  dopo,  senza  sudori,  lasciando 

la  paziente  in  uno  stato  di  abbattimento  sempre  Oiaggiore.  Il  trat- 

tamento  allopatico,  se^uito  dalla  pialata,  flncbè  ristretto  a  miti  eco- 

protici,  bevande  diluenti,  ecc,  avea  lasciato  le  cose  corne  le  avea 
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rovâte;  ma  quando  la  febbre  accessionale  impose  al  medico  ed 
i^lla  malata  llnevitabile  solfato  di  chinino,  non  solo  la  febbre  s'ag- 
ira vô,  ma  lo  stato  générale  andô  a  rotoli.  Era  naturalè.  L'irrazio- 
lale  trattamento  sintomatico  dei  nostri  avversarii  portaya  i  suoi 
rutti  ;  e  il  curante  temè  di  accessi  pemlciosi.  Per  forluna  subentrô 
['omiopatia  :  la  paziente  presentava  allora,  lingua  sordida ,  gialla, 
[ion  molta  sete,  ed  una  incomoda  sodivazione^  abbondante  e  te- 
nace ;  avversione  assoluta  a  qualunque  cibo,  peso  e  dolore  air  epi- 
^astrio,  estrema  sensibilità  aU'ipocôndrio  destro,  massime  alla  re- 
gione  délia  cistifelea,  volume  normale  del  fegato,  flatulenze  continue 
3  spesso  meteorismo,  alvo  chiuso,  orine  torbideesedimentose,  mas- 
sime dopo  l'accesso  febbrile,  cule  arida ,  insonnia  ostinata ,  grave 
prostrazione  di  forze.  Si  dlede  hry,  e  n.  vont,  (6.^)  con  qualcbe  mi- 
glioramento,  ma  con  persistenza  degli  accessi  :  dopo  quàttro  giorni 
si  passô  al  calomelano  (6.^  tritgr.j.  ogni  due  ore),  e  Taccesso  non 
comparve,  ne  più  ricomparve;  la  malata  si  ris vegliô  dopo  una  notte 
rlposata,  cominciô  a  toUerare  qualcbe  cibo,  i  sintomi  addominali 
cessarono  grado  grado^  e  fu  convalescente  dopo  pocbi  giorni.  —^ 
L'Hartmann  accennô  alla  convenienza  del  mercurio  nelle  febbri  in- 
termittenti  {febris  intermittens  tertiana),  e  non  tacque  le  récidive 
che  egli  osservô  ed  addebitô  aile  dosi  non  ripetute ,  od  al  cambia- 
mento  deirapparato  sintomatico  negli  accessi  succedenti.  Noi  In- 
cliniamo  ad  ammettere  una  omiopatia  causale,  riserbando  il  mer- 
curio per  quel  casi  dove  l'apparato  digerente,  e  sopratutto  le  alte- 
razioni  del  fegato  siano  in  giuoco:  e  in  questo  senso  abbiamo  in- 
terpretato  la  tradizione  ora  obliata  dalle  veccbie  scuole,  e  che  noi 
soli  non  dimenticbiamo  (i). 

Efldr«9l.  I  sudori  prodotli  dal  menomo  sforzo  iîsico,  corne  quelli 
che  subentrano  al  finire  di  malattie  gravi  e  debilitanti,  si  sospendono 
assai  spesso  sotto  l'azione  di  mercur,  soluh.  (6.^):  al  quale  giova 
talora  far  succedere  cocculus  {it.^).  Hartmann  Tadoperô  con  mol to 
successo  nella  forle  e  feiida  traspirazione  dei  piedi,  avendo  cura  di 
ripeterlo  frequentemente  (2). 

Mtellte,  ube  dorsale,  ecc.  Il  Bâhr,  che  sperimentô  in  un  caso 
di  nûelite  i  buoni  effetti  del  mercurio  vivo  (3.^  triU),  lamentava  a 

(i;  RûGKERT,  III.  532  e  seg.  —  ILoitmaiNN,  Biblioth.  IV,  206. 
(2)  Hartmann,  L  cit.  p.  38. 
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ragione  la  rarità  dei  tentativi  fatti  dai  nostri  clinici  in  una  malattia 
cosi  malagevole  a  carare,  con  un  presidio  qoarè  il  mercario,  che 
pure  cosi  viva  ne  rilrae  l'immagine  nella  sua  azione  para.  E  in 
vero,  noi  vi  osserviamo  tutte  le  fasi  délia  conseguente  paraplegia 
delle  estremità,  della  vescica,  del  canal  intestinale,  colla  tendenza 
agll  spasmi  ed  aile  speclali  convulsioni  cloniche,  i  forti  dolorl  spinali 
aggravati  dal  moto,  T  irrequietudine  e  r  insonnia,  caratteristiche  del 
mercurialismo  corne  della  mielite,  infine  Tanestesia  cutanea.  Nel  caso 
spéciale  narrato  dal  Bahr  (  e  che  noi  non  riferiremo  neppure  per 
iscorcio,  perché,  quantunque  intéressante,  non  prova  abbastanza  in 
favore  del  mercurio,  che  era  amministrato  in  altefnazione  e  susse- 
guito  da  altri  rimedii),  il  sensibile  aggravamento  notturno,  nella 
posizione  orizzontale,  era,  fra  gli  altri  sintomi^  uno  dei  meglio  in- 
dicanti  il  mercurio.  —  Blumberg  richiama  Tattenzione  dei   pratic» 
sulla  tabe  dorsale,  Tatrofia,  il  rammollimento  del  midollo  spinale^ 
quale  conseguenza  dell'  abuso  allopatico  dei  mercuriali ,  e  notevoli 
sono  i  tre  casi  ch'egli  ri/erisce:  le  conclusion!  a  cui  giunge,  sono: 
i.^  che  la  tabe  dorsale  è  spesso  V  effetto  deir  abuso  del  mercurio  ; 
2.®  che  ô  quindi  necessario,  in  ogni  caso  di  tabe,  informarsi  esatta- 
mente  del  trattamento  anteriore  (sia  pure  coir  innocente  ccUomelano, 
colle  pilule  azzurrey  ecc.)  ;  3.^  che  la  prognosi  in  tali  casi  è  riservata; 
4.0  che  un  miglioramento  puô  nondimeno  ottenersi  mediante  sulph. 
in  primo  luogo,  e  strych,  quale  rimedio  principale  (i). 

Paieree«lo.  Quando  V  infiammazione  si  è  diffusa  al  tessuto  cel- 
lulare  fra  i  comuni  integumenti  e  i  tendini ,  e  fra  questi  e  le  arti- 
colazioni  delle  falangi,  Kreussler  raccomanda  il  solubUe  corne  atto 
a  soddisfare  ogni  aspettazione.  Hartmann  non  Tosservô  utile  ûncbè 
prédomina  lo  stato  inflammatorio,  bensi  quando  v'abbia  suppura- 
zione  o  tendenza  ad  essa:  è  quasi  immediata  la  remissione  dei  dolori 
dopo  una  dose  della  terza  triturazione,  che  bisognerà  ripetere  se  i 
dolori  ripigliano  (2). 

LassasUoe  sposianea  dell'articolazione  coxo-femorale  destra 
in  una  ragazzina  di  10  anni ,  perdurante  da  4  settlmane  e  accom* 
pagnata  da  forti  dolori  ricorrenti,  di  carattere  lancinante,  aggravati 
dal  moto;  l'arto  destro  allungato  di  un  pollice.  Sotto  l*  azione  di 

(1)  BaHR,  op.  cit.  Bd.  I.  p.  127.  —Brit.  Joum.  of  Homoeopathy  vol.  XV.  p.  6i0. 
(2;  RuGKERT,  III.  562.  Hartmann,  Op.  cit.  p.  223. 
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mercurio  (12.^)  in  dosi  ripetute,  cessazione  graduata  del  dolore  e 
guarigione  dopo  poco  più  di  due  settimane  di  trattamento.  Gaso 
intéressante,  ancorcbè  riferito  per  sommi  capi  dal  Rûckert.  L' Hart- 
mann scriveva,  meritare  il  mercurio  séria  attenzione  nella  elaudt- 
caxlone  spoDtanea,  più  0  men  dipendente  da  processo  inûam- 
matorio  dei  legamenti  capsulari  deirarticolazione  coxo-femorale,  ecc. 
negli  indlvidui  scrofolosi,  ancora  fanciull:.  Buon  ausiliario,  dice  egli, 
in  certi  casi,  il  mercurio  è  gui  uno  speciûco  incomparabile  cbe 
dev'essere  nondimeno  preceduto  da  belladonna.  Hartmann  reca  un 
caso  dove  l' immediata  azione  del  solubile  (3.^  trit.)  si  pare  eviden- 
tissima  ;  egli  riguarda  V  assenza  o  la  pœa  intensità  dei  dolon  corne 
segno  indicatore  del  mercurio,  e  confessa  di  essersi  raramente  in* 
gannato;  se  i  dolori  invece  fossero  più  forti.  la  belladonna  sarà  da 
preferire  (1). 

Asee«so  diel  otusealo  lottibare.  L' Hartmann  osserva  come,  in 
questo  caso,  le  sensazioni  doiorose  non  bastino  da  sole  a  guldare 
alla  scelta  del  rimedio,  e  tra  i  segnl  indicatori  del  mercurio  egli 
annovera:  il  dolore  délia  regione  lombare  lancinante,  ottuso  ,  cbe 
da  prima  non  lascia  posare  la  gamba  con  fermezza,  ed  insensibil- 
mente  rende  il  passo  mal  sicuro,  ed  una  sensazione  come  se  tutta 
Testremità  fosse  paralizzata  e  tremolante,  sensazione  percepita  ancbe 
in  posizione  orizzontale.  I  muscoli  deU'estremità  malata  cominciano 
poco  a  poco  ad  atrofizzarsi ,  a  diyentar  flaccidi;  tutto  Torganismo 
ne  risente.  La  febbre,  già  presistente,  si  volta  in  vera  febbre  di 
suppuraziooe,  più  continua  cbe  rémittente,  accompagnata  da  ema- 
ciazione.  È  caratteristica  una  seosazioue  molto  dolorosa  alla  parte 
malata ,  durante  la  tosse ,  lo  starnuto ,  V  espirazione ,  il  parlare  ad 
alta  voce,  e  in  générale  qualsiasi  moyim^^nto  délia  musculatura  ad- 
dominale;  costipazione  e  defecazione  difficile  e  dolorosa,  se  non  è 
coadiuvata  dai  clisteri;  aumento  délia  febbre,  délia  sete,  dei  dolori^ 
durante  la  notte,  e  molta  irrequieludine  ed  ansietà.  Se  il  mercurio 
non  pu6  da  solo  bastare  alla  guarigione ,  egli  non  cessa  di  essere 
utilissimo  durante  lo  stadio  suppurativo,  nessun  altro  rimedio^ 
tranne  siUcea,  potendo  reggere  al  suo  paragone.  La  sua  efficacia  non 
mostrasi  cfaiaramentesenon  dato  aile  prime  sue  triturazioni  (1.^  2.^  3.^) 
ed  ô  indispensabile  ripeterlo  se  i  dolori  si  accrescono  di  nuovo  (2). 

* 

(1)  RiiCKERT,  III.  574  —  HartmaMN,  Op.  cit.  p.  221. 

(2)  Hartmann,  Op.  cit.  p.  22:2  e  seg. 
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TaiHor  Iblaseo  diel  i^lBoeehlo.  Tumefazione  dd  ginocchio  si. 
nistro,  con  dolor  sordo  e  profondo,  calorificazione  aumentata,  ecc. 
cbe  si  voile  riferire  ad  nna  scabbia  anteriore,  la  tumefazione  essendo 
succeduta  immediatameate  alla  sua  scomparsa.  Guarigione  In  sei 
settimane  per  opéra  di  mercurio  (6**^  dil.  tre  goccie  al  giorno)  (1). 

Scarlatilna*  (Jtilissimo  il  mercurio,  secondo  Scbelling,  alternato 
col  Crot,  se  uopo  è;  e  neirangina  maligna,  suppurante,  <xyn  tume- 
fazione délie  ghiandole  cervicali,  dopo  il  jodio  o  alternato  con  esso. 
Lobethal  1*  amministrava  con  profitto  neir  ascite  incipiente,  sopra- 
tutto  quando  he'Àebor.  (1.^  3.^  6.^  diluz.)  rimanevasi  inerte;  il  solu' 
biU  0  il  vivo  possono  rispondere  at  bisogno ,  se  no  il  calomelanoy 
aile  prime  triturazioni,  risponderà.  Hartmann  coUauda  quasi  inte- 
rameute  cotesti  dati  pratici;  non  è  l'eruzione,  secondo  lui,  che  lo 
indica,  bensi  l'apparato  concomitante,  massime  délia  gola:  bastare 
In  allora  il  mercurio  (12.^  trit.),  che  sarà  più  efficace  preceduto  da 
belladoniia^  la  quale  è  sempre  appropriata,  fin  dalle  prime,  allo 
stato  générale  della  m^lattia.  Le  affezioni  ghiandolari ,  te  idropî 
conseguenti,  ne  sono  le  migliori  indicazioni.  L*  infanzia  è  Cosi  spesso 
soggetta  a  malattie  dei  vasi  linfatici,  che  la  formazione  d*una  letu^o, 
flemmasia ,  preceduta  da  scarlattina ,  non  è  rara  :  cas!  nei  quali  i| 
mercurio  è  ben  più  appropriato  che  non  in  quelli  dove  trattasi  di 
solo  idrope  sieroso  (I). 

R»s*lla.  Nella  difficile  eruzione  deli'esantema,  quando  si  mani- 
iestano  ulcère  lardacee  alla  bocca,  od  ulcère  alla  cornea,  opportuno 
il  mercurio  (!.•  3  *  trit.)  (3). 

'  V»laol«.  InJicato  il  mercurio  sopratutto  nello  stadio  suppurativo, 
in  seguito  a  sulph.,  quando  y*abbia  diarrea,  sciallorea;  nella  forma 
catarrale,  ossia  quando  sianvi  compllcazioni  della  mucosa  nasale, 
faringea,  oculare,  ecc.  Yuolsi  ch'egli  impedisca  le  cicatrici  indelebîli 
ed  anche  da  questo  lato  rivaleggi  colla  thuja  occ,  Nel  periodo  sup- 
purativo, scrivea  V  Hartmann,  del  vajuolo  confluente,  con  gonflezza 
énorme  délie  parti  dove  le  pustule  sono  accumulate,  nella  febbre 
intensa  da  suppurazione ,  il  mercurio  alla  2.^  3.^  6.*  triturazione 

(i;  RuCKERT,  IlL  587. 

(2)  RûGKERT,  IV,  56  e  seg.  —  Hartmann,  Op.  cit.  p.  124. 

(3)  RÛCKERT,  IV.  97. 
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(una  o  due  dosi  al  giorno,  nei  casi  più  gravi)  proverà  sempre  bene: 
i  iiialati,  prima  inquieti  ed  agitati,  si  calmano  in  brève,  si  sentono 
alleviâti,  e  la  cote  si  fa  meno  sensibile.  Non  meno  utile  sarà  nella 
carie  cbe,  in  seguito  al  vajuolOj  si  manifesta  sopratutto  negli  indi- 
vidai  scrofolosi.  Il  Quin  suole  alternare  il  mercurio  (4.^  6.»  diluz.) 
allô  zolfo,  in  ispecie  quando  gli  occbi  siano  gravemente  affetti  o 
minacciati.  Il  Gerson  ottenne  dal  calomelano  nella  febbre  eruttiva 
del  vajuolo  e  nella  méningite  vajuolosa,  effetti  curativi  molto  su- 
periori  a  quelli  ottenuti  dal  solubile.  La  pienezza  e  la  durezza 
straordinaria  dei  polsi,  la  viva  sensazione  dt  calore  provata  dal  ma- 
lato  nelle  parti  prima  affette ,  erano  i  criterii  diretUvi  per  la  sua 
scelta  (i). 

Rlsipola  del  Dcooaél.  Secondo  Hartmann  il  mercurio  è  spe- 
cialmente  indicato  quando  i  bambini  stano  afifetti  da  labe  ereditaria 
sîfilitica  0  erpetica.  Quando  lo  sono,  si  mostrano,  pochi  giorni  dopo 
la  nascita ,  macchie  rosse  prlncipalmente  alla  faccia  interna  delle 
coscie,  suUo  scroto  e  al  perineo;  da  prima  di  un  rosso  pallido,  di- 
ventano  grado  grado  di  un  rosso  vivace,  ed  una  specie  d' intertrigo 
si  va  formando ,  di  cui  il  gemizio,  inodoro  sul  princ/pio ,  passa  fa- 
cilmente  allô  stato  di  pus.  Poco  dopo,  il  basso  ventre,  la  regione 
ombilicale,  ecc.  si  coprono  d'altre  macchie  rosse  e  proemihenti,  le 
quali  assumono  un  carattere  risipelaceo  e  si  confondono  colle  pre- 
sistenti.  Una  diarrea  piuttosto  intensa  ed  una  febbre  più  o  meno 
viva  sopravvengono  a  complicare  lo  stato  del  malato.  Mercurio  ri- 
sponde  essenzialmente  a  questa  forma:  nessun  altro  mezzo  lo  puô 
surrogare:  solo  si  potrà' alternare  il  mercurio  collo  zolfo  (30.^)  quando 
v*  abbia  complicazione  évidente  delle  due  discrasie,  sifilitica  ed  er- 
petica (2). 

Z*Ba^  rostoi*.  Trinks,  Wolf,  Lobethal,  Croserio,  ecc.  attestano  i 
benefici  e  rapidi  eifetti  dei  mercurio  in  questa  forma,  ma  senza 
entrare  in  particolari  indicazioni;  notas!  il  ritorno  periodico  del* 
r  ardore.  £  se  Trinks  lodasi  délia  terza  triturazione ,  altri  non  si 
lodano  meno  délia  trentesima ,  ed  altri  délia  trecentesima  dina- 
mizzazione  (3). 

(1)  RiiCKERT,  IV.  112.  —  fisPANBT,  Op.  ciU  p.  484.  —  QUW,  Op.  cU.  p.  438.  — 
Hartmakn,  Op.  dt.  p.  226. 
(i)  RucKERT,  IV,  144  e  seg. 
i3  RâCKERT  IV,  460  e  lef . 
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B«llc.  Un  caso  riferito  da  Scbelling,  di  eruzione  di  bolle  grosse 
6  bianche  alla  gola,  salle  spalle,  sul  petto,  sul  ventre,  ia  una 
puerpera,  offeriva  molli  altri  fenomeni  notevoli^  tra  1  quali  le  ver- 
tigini,  rinsonnia,  T  irrequietudine  somma,  il  tremito  délie  membra, 
11  calore  misto  a  brividi ,  ecc.  che  rendono  ragione ,  a  nostro  cre- 
dere,  del  buoni  effettl  del  solubile ,  meglio  che  non  V  eruzione  bol- 
losa  (i). 

Seftbble.  Hering  consiglia  il  mercurio  vivo ,  e  poscia  lo  zolfo  se 
la  scabbie  è  umida  e  vescicolosa  (grosse  yescicole,  molto  inflammate 
air  ingiro  )  ;  Knorre  quando  sia  stata  bistrattata ,  e  pertanto  non 
guarita,  colle  preparazioni  solforose  :  a  quel  modo,  die'  égli,  che  la 
sifllide  aggravata  dal  mercurialismo ,  richiede  spesso  lo  zolfo,  la 
scabbie  richiederà  il  mercurio.  Stern  non  la  pensa,  ne  fa  altrimenti. 
Simon  opina  che  il  mercurio  solubile  agisce  meglio  e  più  pronta 
mente  dello  zolfo,  quando  Taffezione  sia  semplice,  senza  complica- 
zioni  (2). 

DerMfttosI  er«Blehe.  ^é\V  impétigo  figurata  Hartmann  nota 
doversi  preferire  11  mercurio  quando  r  inûamraazione  é  accomi>a- 
gnata  da  àbbondanie  suppurazione  al  disotto  délie  croste,  il  dolore 
lancinante,  prudente  e  vivissimo,  e  r  eruzione  tende  a  crescere  in 
superficie.  Nella  crosta  kUtea,  se  Teruzione  è  pustulosa,  suppurante» 
con  formazione  di  croste  spesse,  giallo-brunastre:  nella  crosta  ser- 
piginosa,  dove ,  benchô  non  specifico ,  è  utile  intercorrente  quando 
1  rimedii  più  indicati  diventano  meno  attivi  per  la  loro  fré- 
quente ripetizionCi  Hartmann  era  solito  amministrare  il  mercurio 
(12.^)  con  moltissimo  successo,  facendolo  seguire  dallo  zolfo;  e 
raccomandavalo  pure  neir  intertrigo  infantum ,  sopratutto  quando 
rescoriazione  invade  altre  regioni,  oitre  le  ascelle,  le  parti  genitali, 
le  duplicature  cutanée,  in  una  parola,  dov'è  solita  mostrar.<i.  Peschier 
lodavasi  del  solubUe  m  1  dartro  mucoso  del  cuoio  capelluto  (tinea>, 
e  il  Rûckert  ci  reca  alcune  osservazioni  di  tinea  asbesL,  di  eruzioni 
impetiginoidi  aile  labbra,  umide,  squamose,  crostose,  di  macule 
rosse  e  bolle,  accompagnate  da  molti  fenomeni,  oramai  famigllari 
al  nostro  lettore,  e  délie  quali  il  mercurio  solubile  (dalla  i.^  alla 

12.^  dil.)  e  r  acetato  di  mercurio  (3.^  trit  4.^  diL)  non  tardarono  a 

t 

(1)  RÛCKERT,  IV,   165. 

(î)  RÛCKERT,  IV,  209.  212. 
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far  giustizia  (1).  Gerson  trovô  nel  precipitaio  rosso  uno  speciflco 
incomparabile  in  una  forma  di  eczéma  scrofoloso ,  ben  nota  a  tutti 
i  pratici.  Questo  esantema  predilige  la  superficie  interna  deile  membra 
sopratutto  in  prossimità  délie  articolazioni.  Sopra  un'estensione,  spesso 
grandissima,  délia  cute,  spuntano  a  luogo  a  luogo,  e  sopra  un  fondo 
vivamente  inûammato ,  gruppi  di  vescicole ,  le  quali  scoppiano  la- 
sciando  fuoruscire  pus  e  formando  croste  piane  e  verdastre  :  tra 
queste  si  osservano  délie  isole  inflammate  coperte  di  pus.  Gi6  che  yi 
ba  di  più  caratteristico  è  la  violenta  dei  dolori  cbe  affliggono  di  e 
notte  i  bambini  che  ne  sono  affetti  :  il  pus  che  si  secerne  è  conta- 
gioso:  la  guarigione  délia  piastra  si  fa  dal  centro  alla  periferia:  i 
gangli  linfatici  superûciali  délie  regioni  vicine  si  tumefanno.  In 
questo  esantema,  dice  il  Gerson,  Tazione  del  precipitato  rosso  ô  me- 
ravigliosamente  pronta  (2). 

Tdrope*  Quando  v*abbiano  gravi  degenerazioni  e  disorganizza- 
zioni  degli  organi  ghiandolari  addominali,  quando  i  dolori  che  si 
manifestano  di  traUo  in  tratto  lasciano  supporre  uno  stato  infiam- 
matorîo  redivivo,  e  siavi  aumento  del  presistente  spandimento^ 
Hartmann  raccomanda  il  mereurio  goluUle  (3.^  trit.)  corne  il  rimedio 
più  conveniente;  al  quale  si  potrà  far  succedere  una  dose  di  hellor 
donna  o  di  duleamara,  conforme  i  sintomi;  oppure  di  hryonia  e 
puslatilla,  specialmente  indicati  in  questi  casi  anche  a  motivo  délia 
disposizione  morale  che  caratterizza  Taffezione.  Knorre  sperimentô 
i  buoni  efifetti  del  soluUle  (l.a  a  3.»  trit.)  spesso  ripetuto,  neiridro- 
tora^e  consecutivo  alla  scarlattina,  con  dispnea  intensa,  angoscia, 
sudori  generali,  tosse  secca,  breve^  squassante^  ecc.  anche  nei  casi 
più  ribelli  e  gravi;  non  che  nelP  idrope  universale,  anasarca,  ascite^ 
dipendenti  da  lesioni  del  fegato.  Ed  era  in  somiglianti  casi  che 
Maly  osservava  la  potente  azione  del  solubile  (1.&  trit.)  «nel  promo- 

vi)  Non  dimenticheremo  ciô  cbe  abbiamo  già  veduto  nella  prima  parte  del  Gom- 
roentario,  întorno  le  indicazioni  dei  diversi  préparait  mercuriali  a  seconda  le  diverse 
dermatosi:  il  bijoduro  nelle  forme  tuberculose  e  pikstolose,  il  solubile  ed  il  cinabro 
neUe  ec%ematose,  con  pnirito  violente,  ecc.  In  générale,  dice  il  Gerson,  il  bijoduro 
di  mereurio  sembra  convenire  in  quelle  forme  délie  quali  la  nodosità  ô  1'  elemento 
fondamentale,  e  la  configurazione  principale  quella  del  dartre  rotonde,  proéminente. 
Riesci  più  volte  nella  tamefazidne  scrofolosa  délie  ghiandole  con  rossore  délia  cute, 
ma  poco  dolore. 

d)  RûcKERT,  IV  149  e  seg.  —  Hartmann,  Op.  cit.  p.  196.  —  Peschkh,  BiJblioth, 
Hotn.  II.  341  e  aeg.  —    Gerson,  loc.  cit. 
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yere  la  dinresi  e  liberare  il  roalàto,  almeno  temporariamêiite,  delle 
effasioni  sierose  (sintomatiche,  nel  caso  da  lui  riferito,  di  una  ipeiv 
trofla  ed  indurimento  d*  ambe  le  ovaie).  Il  Ruckert  soggiunge  che 
Fazione  meramente  palliativa  de)  mercurio  in  questi  casi  è  una 
conferma  dei  teoreml  bahnemanniani  intorno  alla  psora  :  non  potere 
cioè  il  mercurio  nelle  malattie  psoriche  agire  che  palliativan^ente. 
Ci  si  permetta  di  dubitarne;  ed  auguriamoci  un  po'più  spesso,  dai 
cosi  detti  antipsorici,  un*  azione  che  sia  almeno  palliativa  quanto 
quella  del  mercurio  nel  caso  di  Maly  (1). 

ParoiNe.  Riconobbesi  utile  il  mercurio  quando  la  ghiandola 
presentasi  ingrossata,  1  comuni  integumenti  pallidi,  e  poca  la  rea- 
zione  febbrile;  quando  v'abbta  minaccia  di  processo  suppurativo, 
corne  pure  quando  intensa  sia  Tinfiammazione,  e  il  moyimento  della 
mandibola  quasi  impedito;  quando  un  sensibile  indurimento  fosse 
presistito  ;  quando  in  pari  tempo  si  coUegassero  al  processo  morboso 
dolori  nel  denti  cariati,  e  colors^ione  itterlca.  Kreussler  sconsiglia 
dall'  alternare  troppo  presto  il  mercurio  con  altre  sostanze ,  non 
prima  délie  34  ore  dalla  sua  amministrazione  potendosi  osservare 
uâa  diminuzione  del  tumore  parotideo;  altri  invece  sogliono  alter- 
narlo  a  belladonna ,  e  se  ne  lodano.  E  certo  è  nôtevole  la  rapidità 
con  cui  il  processo  morboso,  mediante  1  nostri  mezzi,  si  modéra  e 
si  risolve,  e  notevolissima  a  paragone  dei  vecchi  metodi.  —  AUret- 

^1)  RiiCKERT,  IV.  353.  —  Hahnemann  pretendeva  che  il  mercurio  sia  c  uno  dei 
palliativi  più  illusorii  nel  trattamentu  délie  malatlie  croniché,  e  che  i  sintomi  cb*  eçïi 
dissipa  cosl  rapidamente,  ricompaiono  nella  reazione  deirorjjpanismo  (azion  secondarla) 
e  con  maggior  forza  di  prima.  »  Malattie  Cronichey  t.  I.  133.  Secondo  Hahnemann 
non  se  ne  potrebbe  far  use  che  corne  antisifilitico,  e  pertanto  nelle  malattie  croniché 
complicate  di  sifîHde.  Ma,  soggiunge  l'Hartmann,  se  le  cose  stessero  propriamente 
00^,  la  sfera  d'azione  del  mercurio  sarebbe  ben  piccola  ;  eppwe  io,  con  tanV  etitri 
omiopatid,  lo  metto  nel  numéro  dei  rimedii  più  indispensabili,  non  avendo  mai 
qsservato,  dopo  un  uao  ra»ionale,  conseguânix  spiacevoli  e  durevoli  {Biblioth- 
Hom,  A  sér.  t.  IV,  p.  195/  L'opinione  di  Hahnemann  ha  pregiudicato  assai  la  clinie.i 
del  mercurio,  che  tuttavia,  eome  vediamo,  non  è  poverissima  :  ma  se  vi  ha  qualcosa  di 
vero,  osservava  Lobethal,  in  ciô  che  Hahnemann  imputava  al  mercurio,  si  è  la  brève 
durata  d'azione  di  tutte  Je  preparazioni  mercuriali,  che  obbliga  quindi  quasi  sempre  ad 
una  pronta  ripctizione  délie  loro  dosi.  Ma  questo  non  entra  facilmente  nelle  zucche  di 
certi  puri:  e  se  Hahnemano  aeirultima  edizione  del  Trattato  ddle  malattie  croniché 
toglieva  V  analema  lanciato  al  mercurio  nelle  prime  edizioni,  v'  hanno  dei  puri  più 
hahnemanniani  dello  stesso  Hahnemann,  v'faanno  discepolt  che  vorrèbbero  raccnnciarc 
il  latino  in  bocca  al  maestro,  anche   quando  il  maestro  parla  benel 
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tanto  diciamo  dei  processi  inûammatorii  e  délia  tumefazione  délie 
ghiandole  submascellari  e  sublingual]  e  tessuli  circostanti,  nei  quali 
casî,  e  specialmente  se  accompagnati  da  salivazione,  T  oppc^rtunltà 
del  solubile  è  incontrastabile.  Egli  fu  adoperato  in  dosi  ripetute 
alla  3.»  trit.  ed  alla  6.»  e  i2.a  dil.,  più  raramente  alla  30.a  ed 
alla  300.*.  Del  cinnahar,  (l.«  trit.)  si  giovô  mirabilmente  lo  Schelling 
in  un  caso  di  adénite  ricorrente  di  coteste  ghiandole  in  un  vecchio 
paziente  artritico,  con  catarro  vescicale,  ecc.  (1). 


SUsr«r«la.  Il  mercurio  solubile  corrisponde  in  générale,  dice  Lo- 
betbal,  aile  malattie  compromettentl  la  nutrizione  e  la  vegetazione, 
11  sistema  Hnfatico-ghiandolare ,  la  pelle ,  le  membrane  sierose  e 
mucose;  e  solo  secondariamenle  il  sangue  e  i  nervi.  Epperô  egli 
conviene  a  preferenza  agli  individui  d' abito  leuco-lQemmatico ,  con 
edemi  cutanei  e  tendenza  al  raffreddamenti  ed  ai  sudori.  Più  la 
riproduzione  è  debole,  la  nutrizione  viziosa ,  e  lo  sviluppo  intellet- 
tuale  offeso  dairindebolimento  ûsico,  e  più  indicato  sarà  il  mercurio. 
Quando  invece  la  Ûbra  sia  più  rigida,  la  pelle  secca  e  il  tempera- 
mento  collerico  o  collerico  sanguigno,  il  mercurio  ben  raramente 
proverà  bene.  Il  Lobe  thaï  deduceva  cotesti  coroUarii  da  una  lunga 
pratica  in  una  località,  Breslavia,  dove  le  affezioni  linfatico-ghian- 
dolari,  per  le  condizioni  sfavorevoli ,  antigieniche  délia  città,  sono, 
per  cosi  dire,  endemiche.  E  V  Hartmann,  benchè  consideri  il  solubile 
un  palliativo,  più  ch*altro,  nelle  affezioni  scrofolose,  lo  dice  tuttavia 
non  ultimo  rlmedio  nelPalroûa,  e  spesso  potentissimo  rimedio  nei 
tumorl  linfatico-ghiandolari ,  suppuranti ,  con  grave  emaciazione, 
grossezza  sproporzionata  del  capo  e  deiraddome,  fréquente  bulimia, 
ayyersidne  al  cibo  caldo ,  sudori  nottumi  debilltanti ,  specialmente 
localizzati  alla  meta  superiore  del  corpo,  feci  verdognole,  d'  odore 
acido,  nauseabondo.  E  del  sublimato  corrosivo  (15.*  dil.)  in  ispecle 
egli  lodavasi  nelle  affezioni  etiche  degli  individui  scrofolosi,  quando 
aile  perturbazioni  dell'apparato  respiratorio  aggiungesi  r  inûamma- 
zione  e  la  suppurazione  délie  ghiandole  già  affette  e  dei  vasi  linfa- 
lici,  specialmente  del  collo;  quando  air  emaciazione  cresCente,  aile 
feci  diarroiche,  talora  acquose  e  purulent!,  alla  febbre  lenta,  prima 
intermittente,  poi  continua,  ed  alla  tosse,  aggiungesi  influe  il  vomi to 

(\)  RucKERT,  IV.  370  0  se;.  38S  e  seg. 
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che  Si  ripete  sotto  i  suoi  accessi  (1).  —  Il  Gerson  accennava  ad  una 
variQtà  à*ulcerazione  scrofolosa  in  ragazzi  da  4  a  10  anni,  rlsiedente 
ai  genitali  e  simulante  perfettamente  i  caratteri  délia  sifilide,  ancor- 
chè  già  oltrepassato,  corne  ognun  yede,  il  periodo  in  cui  suole  ma- 
nifestarsi  la  si/ilide  congenita,  ed  esclusa  qualunque  causa  estema 
che  desse  pure  appiglio  ad  un  sospetto  d' infezione  specifica.  Il  Gerson 
otteneva  buonissimi  effetti  dal  precipitcUo  rosso:  e  non  meno  In 
quella  specie  di  ulcère  scrofolose  le  quali ,  comincian  do  da  un'  am- 
polla,  mostrano  in  processo  una  grande  analogia  colle  ulcère  sifili- 
tiche,  colla  sola  dffferenza  che  le  prime  prediligono  la  nuca  e  il 
torace:  ma  deyesi  notare  che  il  precipitcUo  ô  solo  indicato  ed  utile 
allorchè  la  reazione  infiammatoria  sia  viva  nelle  ulcère,  e  la  se- 
crezione  purulenta.  —  Ottimi  pure  gll  e£fetti  àe\  precipitato  rosso 
nel  trattamento  del  biibone  scrofoloso,  quando  yivamente  infiammato 
e  tendente  alla  suppurazione:  i  dolori,  segue  il  Gerson,  si  calmano 
rapidamente,  e  quando  non  è  possibile  ottenere  la  risoluzione, 
presto  si  stabilisce  una  suppurazione  di  buona  natura  e  senza  for- 
mazione  di  ulcéra  torpida  al  luogo  delFapertura  (2). 

Osteopatle.  Se  1  nostri  terapisti  concordano  neir  indicare  in 
génère  il  mercwio,  in  tutte  le  aiffezioni  délie  ossa,  esostosi,  dolori 
osteocopi ,  carie ,  ecc.  anche  non  dipendenti  da  labe  siûlitica  :  se 
Schelling  lo  indica  specialmente  per  le  infiammazioni  délie  ossa  po- 
rose,  per  r inflammazione  acuta  délie  vertèbre,  ecc.  i  nostri  clinici 
per  contro,  furono  assai  avari  di  casi  pratici  particolarizzati  :  l'ar- 
gomentiamo  almeno  dalla  raccolta  del  Rûckert ,  dove  non  leggesl 
che  un  caso  di  grave  tumore  del  tafso  in  un  vecchio  bevitore  dl 
liquori,  trattato  inutilmente  dalFallopatia,  e  guarito  da  Schuler  col 
solubile  (12.a  dil.)  (3). 


(i)  Deir  efiicienza  curativa  del  8uJ)limato  corrosivo  nella  scrofola ,  non  mancano 
esempii  anche  presso  le  vecchie  scuole.  Notevole  un  caso  pubblicato  dal  dottor  Jdt- 
ieles  di  Praga,  di  scrofola  in  una  ragazza  di  14  anni:  grave  ingrossameoto  délie 
ghiandole  del  mcsenterio  e  del  collo,  dolore  e  tumore  délie  vertèbre  cervicali,  con- 
senziente  il  capo  :  poiTigine,  e  in  alcuni  punti  del  cuojo  capillizio,  specie  di  plica  po- 
lonicat  dolorosissima  al  tatto:  digestione  lésa,  polso  lento,  sudore  fetido,  e  i  dolori 
talvolta  cosî  intensi  da  provocare  convulsioni.  Passaggiero  miglioramento  ed  assoluta 
inutilità  di  tutti  i  trattamenti  seguiti  dalla  paziente  :  guarigioue  mediante  il  mercurio 
corrosivo^  amministrato  per  qualche  mese  alla  dose  dl  un  ventetimo  di  grano  al 
giorno;  ripetuta  due  volte  in  processo.  Brit.  Joum.  of  Hom.  VI.  181. 

(S;  Rûckert,  IV,  409.  Gerson,  Op.  cit. 

^3)  RiiCKERT,  IV.  435  451. 
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IV«irrost  (di  alcune).  Hartmann  accenna  di  aver  tratlato  con 
5uccesso,  mediante  mercurlo  (12.**),  un  caso  di  corea,  in  una  ra- 
gazzina  di  lû  anni,  guasta  dalla  scrofola,  e,  pa'-e,  da  sifilide  eredi- 
taria.  Il  caso  tuttayia  non  è  probante,  perché  il  mercurioeraalter- 
nato  collo  strannonio,  Tiosciaino,  Tignazia.  —  •  La  Ninfomania  che 
potrà  indlcare  il  mercurio  è  qnella  che  lien  dietro  air  ahuso  dei 
piaceri,  e  si  ri  vêla  con  tremiti  involontarii  ed  una  profonda  astenia 
nervosa  che  si  riflette  fortemente  salla  nutrizione.  I  sintorni  locali 
sono:  prurito  insopportahile  che  mena  al  f  irore,  irritazîoni  fré- 
quent! délia  vagina  e  délie  grandi  labbra,  senso  d' ardore  nell*  ori- 
nare,  leucorreacorrodente,  inoUre  ebetudine,  irascibililà,  apatia,  ecc.  » 
Cosi  TEspanet,  il  quale  riconoscendo  le  difficoltà  dôl  trattamento, 
suggerisce  in  huon  punto  l'oro,  la  thuia,  la  noce  vomica  ecc.  ;  ed  è 
hene  avvertire  che  la  clinica  nostra,  finora  almeno ,  non  confortô 
di  a^cun  caso  pratico  coteste  previsioni  teoriche,  per  quanto  ra- 
zionali;  corne  tace  intorno  ad  un'allra  nevrosi;  Twiro/bbia,  malgrado 
l'azion  pura  del  mercurio,  gli  spasmi  deir  esofago  e  délia  laringe, 
rorrore  dei  liquidi,  il  furore  alla  vista  dei  corpi  lucîdi ,  il  delirio 
idrofobico,  le  sue  allucinazioni,  i  movîmenti  spasmodici  dei  resto 
del  corpo,  ecc.  (I).  —  Gastier  raccontava  il  caso  di  una  donna  af- 
fetta  da  prosopalgia  cnidelissima ,  tremito  continuo  del'e  mem- 
hra  superiori  ed  inferiori ,  movimenti  convulsivi  e  continui  délia 
mascella  inferiore ,  spasmi  délia  gola  e  deir  esofago  tali  da   non 
poter  jnghiottire  cibo  che  mediante  sforzi  convulsivi  di  deglati- 
zione.  Quando  cominciô  a  mostrarsi  cotesto  apparato  di  sintomi, 
essa  era  già  da  lungo  tempo  condannata  airimmobilità  da  una  pa- 
ralisi  délie  membra  inferiori  ;  la  quale  non  fu  modiflcata  dal  mer- 
curio  soluUle  (30.^  dil.),  ma  il  tremito  continuo,  lo  stato  convul- 
sivo  dalla  mascella,  gli  spasmi  délia  gola  e  dell'esofago,  l'impossi- 
hilità  délia  deglutizione  volonlaria  e  la  prosopalgia^  erano  tolte 
dal  médicamento,  e  da  una  sola  dose  di  esso  (?)  (2). 


iUmî.  E  quasi  dimenticato in  queste  forme,  cosi  spesso  in- 

domabili  anche  dall'arte  nostra,  rimase  il  mercurio  e  rimane,  mal- 

grado  le  moite  e  forti  ragioni  patogenetiche  che  lo  doveano  rac- 

cornandare  airattenzione  dei  nostri  lerapisti ,  ed  air  operosità  spe- 

jrimentale  dei  nostri  clinici.  Hartmann  contentarasi  di  accennarlo 

(i)  EsPANET,  Op.  cit.  492  e  seg. 
'   v^  Gastier.  Essai  sur  la  nature  des  maladieit,  p.  331. 

!  40 
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!n  un  col  rhus,  col  cokhicum^  col  zincum,  corne  utile  quando  la 
soppressUme  dei  sudori  abituali  ni  piedi,  per  umidità ,  si  possa  cre- 
dere  una  délie  cause  occasionali  della  parallsi.  Il  Bahr  pure ,  toc- 
cando  délie  paralisi  metalliche,  mercuriali,  arsenicali,  e  iodicbe,  si 
limita  a  dedurre  daU'azion  pura,  l'utilità,  la  capacità  curativa  di 
queste  sostanze;  ciô  che  ô  poco;  e  non  entra  in  alcuna  spéciale 
indicazione,  perché  le  loro  tre  paralisi  s'assomi^liano  troppo;  ci6 
che  è  meno  ancora,  e,  diciamolo  pure,  ci6  che  è  meno  del  vero.  Il 
Bûckerl  non  ci  dà,  né  poleva  forse  darci,  che  un  solocasopratico, 
pubblicato  da  Bernstein.  —  Trattasi  di  un  uomo  sui  40  anni,  pa- 
ralitico  da  un  anno:  cause  ignote,  ma  supposta  una  causa  reuma- 
tica:  cominciava  la  malatlia  da  una  dolorosa  rigidità  di  tutte  le 
membra  durante  la  notte,  e  malgrado,  anzi  a  motivo  probabilmente 
délie  moite  medicazioni  instituite,  esteme  ed  interne,  compresa  la 
mercuriale,  il  suo  stato  era  peggiorato  per  modo  da  non  essere  quasi 
più  capace  di  muoversi  senza  Faluto  altrui.  Rigido  e  doloroso  al 
pari  degli  arti  superiori  e  inferiori  (èccetto  il  braccio  destro  che 
egli  poteva  ancofa  muovere  qualche  poco)  era  il  suo  collo  :  la  fac- 
cia  di  color  t^reo,  emaciazione,  inappetenza,  sonno  conturbato  dâi 
dolori  notturni,  i  quali  aggravavansi  speciàlmente  sotto  Tinfluenza 
dei  cambtamenti  di  temperatura,  costipazîone  ostinata  ecc.  Tenlata 
e  ritentata  inutilmente  da  Bernstein  la  noce  vùmica,  egli  otteneva 
dal  mercùrio  (non  è  detto  a  quai  dinamizzazione)  un  progressive 
miglioramento,  e  taie  infine  da  pérmettere  al  paziente  di  esporsi 
impunemènte  aile  peggiori  stagiotti,  e  di  attendere  ai  proprii  ne- 
gozil.  Il  caso  è  intéressante,  non  solo  corne  esempio  deirazîone  cu- 
rativa délie  dosi  minime  di  merçorio,  dopo  un  inutile,  anzi  dannosa 
mercnrializzazione  conforme  levecchie  regolë,  maanôheperle  spe- 
cialità  sintomaticbe  che  indieavano  abbastànza  ichiaramente  11  mer- 
cùrio (!)• 

...  •  • 

Pelibre  fflalla.  S*usô  del  mercurlonel  sçcondo  stadio.,Rechiamo 
té  indicazioni  di  Taft:  color  giàllo  della  ente,  Qccbi  arrossati,  forte 
tnjeztdne  dei  vâsi  délia  sclerotica,  fûtofobf a  ,^  paralisi  di  une  o  di 
iparecchi  membri,  llngua  coperta  di  uno  straio  umido,  spesso,  blan- 
Castro,  oppure  secca  e  coperta  di  mupo  nereggiànte,  /bcies  mutevole, 
poiso  irregoiare,  ossia  celere,  forte,  intermittente,  oppure  cedevo'e  e 

(i)  RûcKERT,  IV.  471.  —  Hartmann,  TlUrap.  Tiom,  ecc.  Vol.  II.  pi  367.  —  Bâm, 
Op.  cit.  Vol.  I.p.  194.    ■ 
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tivmnlo;  straordioaria  incUnazioiie  al  sonno^  oppure  insonnia  da 
sopreccitazioDe  nenrosa  ;  seoso  di  stanchezza  e  di  abhatUmento» 
grande  prostrazioDe  di  forze;  vertigini  o  intensa  cefalalgia;  vio- 
lenti  Yomiti  convolsivi  di  muco  o  di  inateild  biliose,  dolore  ardente 
ed  ipersensîbiiità  del  yentricolo,  costipazione  o  diarrea,  evacnaziont 
mucose,  biliose  o  sanguigne  ;  perfrigerazione  degli  arti  e  crampi  ; 
esagerala  sensibililà  di  tutti  gU  organi  ;  angoscia  e  irrequietudine  ; 
indebolimento  della  memoria;  spayento,  pusillanimità,  mussitazione, 
farore  (I). 

Feb^re  yerailB^sa.  Maly  consigUa  il  mercurio  (3.^  trit)  ripe- 
tuto  ogni  i2*24  ore,  quando  prédomina  lo  stato  infiammato#io  ad- 
dominaie  con  diarrea  :  ne  sarà  meno  indicato  quando  sopravvengano 
sintomi  d'encefalite  e  di  convulsioni  (2). 

Fe1»lKe  ilfoMea  {nerf>enfUher),  Ancorchè  il  mercurio  non  ab- 
bia  on  posto  principalissimo  nella  terapia  omiopatica  di  queste 
forme,  e  le  indicazioni  stesse,  aile  quali  egli  è  atto  ad  adempire, 
trovino  in  più  altri  rimedii  un'attitudine  non  meno  riconosciuta  c 
provata  ad  adempirle,  basterebbero  ancbe  le  sole  osjervazioni  gé- 
néral!, e  i  non  rari  casi  speciali  raccolli  dal  Ruckert,  a  conciliargU 
Tattenzione  del  pratico.  Noi  citeremo  abbreviando^  ma  senza  tra- 
scurare  nulla  di  ci6  cbe  è  essenziale.  —  11  mercurio  convienespe- 
cîalmente  nei  primo  stadio  della  febbre,  agli  .indivldul  bucoflem- 
matici,  facili  a  raffreddarsi  e  a  traspirare  fortemente;  quando  \\ 
febbre  mostrasi  dapprincipio  con  carattere  sinocale;  nel  suo  stadio 
typhoso,  quando  v'abbiano  segni  manifesti  di  dissoluzione  del  san- 
gae,  geroizio  di  sangue  dalle  gengive,  epistassi ,  orine  scure,  scari- 
che  diarroicbe,  yerdi  e  giallastre;  nellefebbri  nervose,  reumaticho, 
catarrali,  con  affezioni*  scorbuticbe  della  bocca.  Il  soluJnle  si  rico- 
nobbe  Inestimabile  rimedio  in  quelle  specie  di   tifo  cbe  si  compli- 
cano  di  alterazioni  del  fegato,  nelle  forme  di  tifo  addominale 
e  di  pneumotifo  aile  quali  la  clinica  nostra  allude;  e  per  ser- 
virci  délie  parole  di  Hartmann,  egli  con  verra,  in  date  condU 
zioni,  nei  prodromi  di  una  febbre  nervosa  versatile ,  d' una  feb- 
bre nervosa  stupida,  d'un  tifo  non  solo  addominale,  ma  céré- 
brale. —  Il  complesso  sintomatico  cbe  parve  meglio  indicarlo,  ci 

(i;  RûGKBRT,  IV.  655.  666. 

(8)  RuCKEKT,  IV.  670.  ESPANET,  op.  cit.  p.  483. 
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offre  :  apatia,  indifferenza  délia  vita ,  scoraggiamento,  insensibilità, 
jndebolimento  délia  memoria,  irrequietudine  somma,  angoscia,  mas- 
sime  alla  notte,  alternala  a  sonnolenza,   talvolta  con  strane  fanta- 
sia ie  timor  di  morte;  delirio  continuo  con  apparizioni  di  forme 
spaventose  (1),  tentativl  di  lanciarsl  dal  letto,  per  ricadervi  d*iiii 
pezzo;  verttgmt,  intronamento,  buccinamento  d' orecchi ,  gravezza 
del  capo,  pressione  alla  frontc  ed  al  vertice,  intensa  cefalalgia  co- 
strittiva;  occbî  fortemente  arrossati  e  suffusi  di  lagrime^  JDcavati,. 
con  occbiaie  plumbee,  flssi,  stupidi;  volto  pallido;  epistassi;  pa- 
rola  difficile,  tremolante;  labbra  aride,  nereggianti;  pallore  livide 
di  lutta  la  cavità  buccale  (sintoma  di  afte  imminenti,  secondo  Hart- 
mann); gonfiore  délie  gengive,  lievemente  sanguinenti,  lingua  grossa, 
sordida,  giallastra  o  biancastra ,  legata ,  balbuziente  ;  bocca  arida^ 
senza  molta  sete,  ardore  e  dolore  in  bocca ,  alito  putrido  e  sapore 
pessimo, nauseabondo,  guasto,  amaro,  quand'ancbe  tersa  la  lingua; 
^intomi  gastrici  lievi;  nausea,  rutlî,  vomito  raucoso,  amaro,  indo- 
lentimento,  tensione,  dolore  premente  airepigastrio,  gonflezza  del  fe- 
gato-e  dolorosa  sensibilità,  massime  sotto  la  pressione,  deiripocon- 
drio  destro,  e  délia  regione  ombilicale;  gonflezza  delFaddome,  e  ca- 
lore  ardente  degli  integumenti,  percettibile  al  tatto;  dolori  insop- 
portabili,  taglienti  e  laceranti  al  ventre,  massime  di  notte;  diarrea 
verdastra,  assai  fetente,  e  che  prostra  il  malato  ;  diarrea  giallastra 
oppure  diarrea  acquosa,  copiosa,  incolora,  con  fiocchi  blanchi  o  si- 
mile  a    lavatura  di  carne;  talora  invece  costipazione,  feci  scarse, 
asciutte;  urgenza  di  mingere,  e  ardore  di  orine;  orina  pallida  o 
torbida:  tosse  brève,  secca,  respirazione  accelerata  e  brève,  pres- 
jsione  e  punture  al  petto  ed  aile  coste:  tremito  délie  membra;  forte 
tremito  délie  mani;  grave  depressione  di  forze;  accessi  disincope  ; 
tutto  il  corpo  doloroso  al  tatto;  colorazione  itterica  délia  cute  e  del- 
raihuginea;  insonnia  ostinata,  talvolta  delirio:  dormiccbiando  su- 
bito riscuotersi  con  terrore;  vampe  e  calore  transi  torii,  pulsazioni; 
V  di  giorno,  alternative  di  caldo,  di  arrossamento  del  volto  e  di  pal- 

lore cadaverico;  esac«rbazione  vespertina  délia  febbre;  di   notte. 
caldo  urente,  seçco,  continuo,  con  sete  intensa  di  acqua   ghiac- 

(1)  EsPANET,  (Op.  cit.  p.  481)  asserisce  chc  le  délire  conlre-indique  toujours  le 
mercure  dans  les  fièvres  nerveuses.  Nol  crcdiamo  ;  nè'lo  credeva  Hartiuaiin,  ne  i 
molli  pratici  a  '  cui  Riickert  toglicva  qiieste  indicazioni  ;  ne  v*ha  alcuna  raçîone  teorîca, 
41,  corne  vediamo,  pratica  di  crederlo.  Che  v'abbiano  presidii  più  appropriât!  alla  forma 
délirante,  nessuno  lo  contende,  ma  che  il  mercurio  non  possa  convcnîre  nelle  fonu<^ 
complicate  di  delirio,  è  supposizioni  affalto  gratiiita. 
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ciala  ecc.  —  Il  mercurio  solubile  fa  prescelto  ed  amministrato  in 
cotesti  casi,  dalle  basse  preparazioni   (2.»  4.»  trit.)  aile  medie  ed 
alte  (12.*  15.*  24.*),  ed  anche  aile  allissime  (200.")  ;  ed  a  coteste  al- 
tissime  si  usô  anche  del  sublimato:  il  miglioramento  dichiaravasi^ 
dopo  24-48  ore,  talora  accompagnato  da  sudori  critici  ed  espettora- 
zione.  Recenlemente  il  Baerll  (1)  preconizzava  il  mercurio   dolce 
nel  primo  stadio  délia  febbre,  o  al  prlncipio  del  secondo,  traccian- 
lione  indicazioni  non  guarl  diverse  dalle  suesposte.  S'  usô  spesso, 
dic'egli,  la  1.*  e  la  2.*  trit.;  una  volta  fu  necessario  darne  un  de- 
elmo  di  grano  ogni  tre  ore.  Quando  il  mercurio  è  appropriato,  egli 
produce  un  rapido  miglioramento;  il  numéro  délie  scariche  dimi- 
nuisce,  le  materie  si  fanno  più  spesse,  i  dolori  ad^ominail  cessano 
e  11  ventre  non  è  più  sensibile  alla  pressione  :  cotesto  rimedio  sem- 
bra  opporsi  alla  formazione  délie  ulcère  intestinal!  (2).  Espanet  rac- 
comanda  Vetiope  minérale,  o  solfuro  nero  di  mercurio,  in  quello 
stadio  délia  febbre  tifoidea  in  cui  il  sistenia  délia  vita  di  relazione 
è  caduto  nelia  più  profonda  inerzia,  Tinfluenza  deU'encefalo  sem- 
bra  annientata,  e  gli  organi  addominali  particolarmente  affetti; 
sensi  ottusi,  stupore,  prostrazione,  denti  fuligginosi,  lingua  immo- 
bile, secca,  nera,  meteorismo,  polso  celere  e  debolissimo,  diarrea 
giallognola,  biliosa.  Malgrado  le  non  felici  espérienze  di  Serres  (di 
Montpellier),  e  di  tant'altri  pratici  intorno  aile  proprietà  del  mer- 
curio nelle  febbri  nervose,  in  istadio  avanzato,  è  certo  che  associato 
allô  zolfo  néiïeUope  minérale  (e  amministrato  aile  nostre  dosi)  il 
mercurio  svolge  un'azione  salutare,  délia  quale  il  Petroz  sapeva 
loirabilmente  valersi  (3). 

Noi  ci  siamo  fin  qui  tenuti  stretti  aile  osservazioni   cliniche,  e 
ai  fatti  sperimentali,  poco.  pochissimo  concedendo  a   presunzioni 


(1)  Rëfleclions  pratiques  sur  la  fièvre  typhoïde  et  son  traitement  homoeopathiquoi  in- 
Btautin  delà  Soc.  Méd.  Hom.  t.  IV,  n.-  8,  p.  513. 

fâ)  L'abuso  dei  merenriali,  le  saturazionl  violenti  délia  vecctùa  scuola  anche  in  queste 
febhri,  son  Iroppo  note  ;  ne  Graves  era  Tultimo  ad  alzare  la  voce  contre  un  metodo  die 
non  previene  la  contagtone,  come  gratuitamcnte  supponevasi,  e  chc  puô  permettere.  al 
uialato  di  guarire,  ma  iiol  guarisce  pcr  suo  merito.  Graves  ne  ristringe  l'uso  (del  calome- 
lano,  o  di  piccole  dosi  dliydrargyrumcum  creta)  aile  infiammamni  viscerali  ricorrenti,  ' 
alla  pneumonite,  per  esempio.  E  la'  scuola  nostra,  lo  vedenimo,  gli  è  pure  in  queste  for- 
me, nel  pneumolifo,  ecc.  clie  sa  valersi  dei  mercuriali,  e  valersene  ben  piA  abilmcnte-  " 
ii  RAVES,  op.  cit.  Vol.  I,  213  e  seg.  145. 

(3)  RûCKSRT,  IV,  747  •  seg.  —  KsPANET,  Op.  cit  481 . 
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per  quanto  legittime ,  e  ad  indicazioni  teoretiche  per  quanto  se- 
daceiiti.  Ma  nessuno  crederà  cbe  siano  queste  le  colonne  d'Ercole 
dalla  terapla  mercuriale:  un  policresto  délia  natura  del  mercurio 
puô  aspirare  anco  più  larghi  orizzonti,  né  quando  ci  siamo  tuf- 
fati  nella  tradizione  empirica,  abbiamo  cbiuso  gU  occbi  su  ciô  cbe 
i'arte  nostra,  informata  a  ragione,  avrebbe  potuto  cavare  del  pat- 
tume,  e  famé  suo  pro.  Ora,  le  indicazioni,  sopratutto  causaU  e  no- 
minali  non  abbisognano  certamente  diepilogo;  ma  la /Imommoto^ta 
caratteristiea  dei  mercuriaU,  la  quale,  senz'essere  per  se  stessa  una 
indicazione>  ne  puô  decidere  la  scella  nelle  forme  nosologiche  più 
disparate,  crediamo  possa  essere  utilmente  riepilogata. 

rlali.  Vertigini,  psellismo,  parola  difficile,  perdita  momentanea  d^Ie 

idée  e  délia  parola,  indebolimento  operdUa'deUa  memoria,  melanconia, 

nostalgia,  insonnia  ;  tremiU  parziali  o  generali,  cbe  s'aggravano  o  ri- 

tornano  per  influenza  di  cause  morali,       esercizii  âsici;  prostra- 

zione  délie  forze ,  poiso  celere,  irregolare,  intermittente,  sincope. 

Ricorrenza  o  aggravazione  di  tutti  i  fenomeni,  di  tutte  le  sofferenze 

durante  la  notte,  al  colore  del  leUo;  grande  disposizione  a  risentire 

Tinflusso  délie  cause  reumattzzanti,  dell*  aria  umida  e  fredda,  délie 

vicende  atmosferiche:  ealore  febbrile  misto  a  brmdi,  e  predominio 

di  questi  ;  freddo,  corne  se  il  paziente  fosse  innondato  d*acqua  fredda  ; 

sudoTi  facili  ed  abbondanti,  talvulta  fetidi,  oleosi,'  cbe  tingono  in 

giallo,  al  capo,  ai  piedi,  o  generali^  cbe  indébcUscono  il  malato,  ma 

lion  gli  recano  alcun  sollievo  :  dolori  musculari ,  articolarl,  lanci' 

nanti,  pulsanti,  perforanti,  continui,  internilttenti,  specialmcnte  not- 

turni,  ma  cbe  sembrano  avère  per  ptinto  di  partenza  le  ossa  ed 

il  periostio:  predominio  d'azione  sul  lato  si'istro  e  procedimento 

dei  fenomeni  morbosi  da  sinistra  a  destra  :  processi  flogistici  acuti, 

subacuti  e  cronici,  di  varia  natura  e  sede,  ma  indicazione  soprema 

io  skuUo  suppuratwo,  la  minacciata  o  Tavvenuta  formazione  o  rac- 

colta  di  pus:  individui  ed  affeziont  con  predominio  del  sistema 

gbiandolare,  dei  gangli  e  vas!  linfatici ,  degli  spandimenti  sieiosi, 

dalle  ipersecrezioni  mucose  ecc.  —  Forma  eretistica  dell'  oflalmia 

scrofolosa  ;  lesicni  varie  del  cavo  orale;  stomatite,  afte,  ulceri»  stoma- 

cace,  rammollimento  délie  gengive,  carie  dei  denti,  odontaigie,tumefa- 

zione  délie  gbiandole  salivari^  ptiahsmo,  lingua  rivestita  di  uno  strato 

bianco  e  denso,  alito  fetente,  ipertrofia  délie  amigdale,  anginaacuta, 

cronica,  récidivante,  suppurante  :  sapor  dolce  in  boeca,  e  percezione  di 


TERAPLV   OMIOPATiCA.  627 

un  odore  dolciastro,  nauseabondo,  che  traspira  da  tutto  il  corpo  (nella 
dispepsia):  digestione  difficile  e  famé  canina:  epatalgia,  ipertrofla, 
«patite  parencbimatosa ,  suppurazione  del  fegato:  colorazione  itte- 
rica  o  subitterica  dalla  cute  e  delPalbuginea  ;  itterizia  da  emozioni 
iDorali,  calcoli,  abuso  di  chinacei  ;  coliche,  flatalenze,  diarrea,  dw- 
^enteria,  forte  ienesmo,  ed  evacuazUmi  verdi:  ematuria,  poliuria, 
<ilbuminuria,  gonorrea  verdastra,  leucorrea,  prolasso  délia  vagina, 
sterilità.  Corizzà  fluente  e  acre,  disfonia,  tosse  notturna,  emoftoe, 
dispnea,  asma,  pleurodinie,  vomiti  o  defecazioni  involontarie  soHo 
^li  sprzi  délia  tosse,  bronchite  e  broncorrea,  pneumonite,  forma  bi- 
llosa  degli  antichi,  di  carattere  astenico,  e  nel  suo  terzo  stadlo. 
febbri  reumatrcbe,  remittenti,  intermittenli  (quartane),  e  tifoidee; 
lussazi<  ne  e  claudicazione  spontanea,  senza  dolorl  o  poco  intensi. 
Esantemi  e  dermatosi  varie,  acute  e  eroniche ,  eczemi  con  prurito: 
abbondante  suppurazione,  croste,  tumefazione  délie  ghiandole  circo- 
stanti,  tubercoli  e  pustule;  forme  linfatico-ghiandolari,  suppuranii, 
ulcerose,  osteopatiche,  scrofolose:  nevrosi  varie,  paralisi  (1). 

tue  dost  d<*l  merenrlo  In  oailopAtia.  N'abbiamo  detto  qual- 
cbe  cosa  discorrendo  délia  terapia  antisiûlitica,  e  abblamo  avuto 
eura  di  entrare  in  più  minuti  particolari  mano  iiiano  rivedemmo 
ruso  dei  préparât!  mercuriali  in  tanfaltre  malattie,  a  fine  di  risol- 
vere^  ossia  di  lasciare  che  il  lettore  risolva  da  se  stesso  li  que- 
stione  délia  maggiore  o  minore  convenienza  délie  diverse  diluzioni, 
attenuazioni,  dinamizzazioni,  usa  te  dalla  scuola  nostra.  Yedemmo 
ebe  il  mercurio,  dalla  prima  triturazione  alla  trentesima  potenza, 
alla  centesima,  alla  ducentesima,  trovô  lodatorl^  trovô  pratici  che 
se  oe  professarono  del  pari  contenti,  soddisfattissimi;  ma  anessuno 
sarà  sfuggito  che  Tuso  délie  basse  preparazioni  prevalse  di  lunga 
<nano ,  e  prevalse  fino  dagli  incunabuli  deir  omiopatia.  Hartmann 
^rivea  :  •  io  non  presumo  di  metter  basso  le  soluzioni  del  mercu- 
rio, cbô  io  pure  sogiio  adoperarle,  secondo  le  mie  convinzioni,  dalla 
3.B  alla  30.''  potenza,  ma  colla  tacita  restrizione  che  le  soluzioni 
cedono  in  efficacia  aile  triturazioni.  Prima  che  i  rimedii  fossero 
elevati  alla  30.'^  potenza,  Hahnemann  consigliava  egli  pure  la  12.^ 
triturazione,  ed  è  con  questa  cVio  venni  a  capo  di  moltissime  e 
ragguardtivoli  cure  ecc...  Via,  lasciamo  che  ciascuno  faccia  seconde 

{1}  Se  il  nostro  commento  non  puô,  ne  deve,  leoer  luogo  délia  materia  medica  pora, 
molto  meiio  Io  potramio  colesti  epUoghi  cbe  compnmdoao  più  di  caratterîaUcbe  clinicbe 
«he  di  patogeaelkhe. 
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le  proprie  con\inzioni  e  la  propria  es  perienza  •   (1).  Lobe  thaï    pro- 
fessa va  di  non  dare  il  mercurio  vivo  e  il  soluhile  al  di  sopra  délia 
3.<>  e  il  calomelano,  délia  2.^  triturazione  (2)  ;  Gerson  soleva  ammi- 
nistrare  le  preparazioni  mercuriali  In  forti  dosi  t  tra  la  prima  e 
la  sesta  diluzione,  e  ben  di  raro,  d\G*egV,  ebbi  a  pentirmene,  cbè  1 
miel  malati  furono,  quasi  senza  eccezione,  radicalmente  guaritl,  ne 
mi  fuforza  ricorrere  agli  antidoti  contro  gli  effetti  primitivi,  se  uo» 
nei  casi  di  gravi  infrazioni  di  régime,  o  d' idlosincrasia  molto  pro- 
nunziata.  »  Non  ci  diiungberemo  in  citazioni  ;  cbè  l'argomento  piû 
trionfante  di  coloro  che  per  risolvere  una  questione  tutta  pratîca 
e  sperimentale ,  non  badano  aile  tcorie  dei  fatti  possibili ,  ma  agli 
arcbivli  dei  fatti  potuti,  è  la  clinica  nostra,  è  la  clinica  del  Rûckert^ 
che  noi  abbiamo,  anche  dal  lato  délie  dosi,  fedelmjnte  sottomessa 
agli  occhi  del  nostro  leltore  :  il  Riickert  raccolse  da  tutti,  dai  fau< 
tori  délie  basse,  corne  délie  altissime  diluzioni;  e  se  il  lettore  no- 
stro diventerà  necessariamente  fautore  deile  basse,  la  colpa  non 
sarà  certamente  deli*  impotenza  délie  attô ,  ma  deli'  Impotenza  dei 
loro  fautori  a  dare  un  maggior  nerbo  di  fatti  clinici  che  le  avva- 
lorino.  Si,  un  po'  più  di  faiti  clinici ,  e  un  po'meno  di   vento  di 
polmoni,  é  questo  che  loro  domandiamo,  se  vorranno  davveromet- 
terci  dalla  loro.  Ad  ogni  modo  la  questione  che  potremmo  dire,  più 
ch'altro,  una  questione  di  famiglia,  più  o  meno  accomodata  che  la 
si  sia,  o  cbe  la  si  voglia,  non  trova  dissidenti,  non  è  più  una  que- 
stione, ne  agli  occhi  dei  più  arrabbiati  dinamisti,  ne  a  quelli  dei 
.     più  positivi  niateriallsti,  quando  dai  gradi  délia  dinamizzazione  si 
passi  aï  fatto  délia  dinamizzazione  stessa.  Qui  siam  tutti  d'accordo; 
qui  non  abbiamo  cbe  una  voce  per  esautorare  la  vecchia  posologia , 
e  levare  al  cielo  la  nuova  :  e  le  ragioni  sono  tante,  e  cosi  gravi,  e 
cosi  poco  considerate  dagli  avversarii  nostri,  che  non  ;esiteremo  a 
consacrare  un  altro  capitolo  alla  loro'pertrattazione. 

U)  op.  cit.  t.  IV.  p.  19i. 
(2)  Op.  cit.  t.  X.  13. 


CAPITOLO  TERZO 


LA  QUESTIONE  BELLE  DOSI  E  DEGLI  ANTIDOTL 


l.  «  Le  deplorabfli  conseguenze  dell'uso  smodato  dei 
«  mercuriali  furono  più  volte  messe  in  evidenza ,  ma 
«  tutte  le  descrizioni  restano  al  dissotto  délia  realtà  : 
«  Fabuso  di  qnesto  rimedio  è  un  obbrobrio  per  la  medi- 
«  cina.  »  (1)  La  nostra  scuola  non  saprebbe  proferire 
parole  più  gravi  e  più  fiere  di  queste,  coUe  quali 
Graves  condannando  un  errore  ne  suggeriva  implicita- 
mente  la  riparazione,  l'emenda.  Era  egli  ascoltato?Se 
guardiamo  a  ciô  che  si  fa  tuttora  dalle  vecchie  scuole, 
sarebbe  difficile  il  credere  che  la  sua  voce  fosse  od 
abbia  ad  essere  più  fortunata  délia  nostra:  ne  possiama 
considerare  come  sintomi  concludenti  di  resipiscenza^ 
di  efficace  ravvedimento,  certi  fatti  sperimentali  intorno 
all'attività  ed  alla  sufficienza  délie  minime  dosi  di 
mercurio,  che  hx  vecchia  scuola  va  pur  toccando  con 
niano ,  ed  ai  quali  si  permette  perfino  di  credere^ 
ma  dai  quali  non  si  permette  di  concludere  che  per 
via  d'eccezione;  gli  è  il  caso  del  video  meliora,  fro^ 
boque,  détériora  sequor.  Eppure  i  fatti  nuovi  non  sono- 
che  la  conferma  di  fatti  vecchi,  vecchissimi,  troppo» 
iimenticati  da  una  generîizione  di  medici,  la  quale  suole 
spesso  opporre  la  tradizione  secolare,  come  condanaa 

(1)  Graves,  Op.  cit.  p.  6il. 
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o  corne  scusa  alla  ripulsa  del  nuovo,  ch'essa  mostrasi 
impotente  a  seguire  corne  a  creare. 

E  vero  che  fatti  vecchi  e  vecchie  autorità  potreb- 
bero  recare  in  mezzo  anche  coloro  che  non  riconoscono 
o  non  vogliono  riconoscere  cotesti  obbrobrii  del  mer- 
curialismo  teyapeutico:  e,  ad  un  bisogno,  qualsiasi  pra- 
tico  potrebbe  citare  più  d'un  fatto  di  fortunate  satura- 
zioni,  citare  la  propria  sperienza  in  prova  délia  rarità 
dei  temuti  accidenti  idrargirici;  ma  infine  e  in  fondo 
questi  fatti  cosa  provano?  Provano  anzitutto  che  non 
v'ha  veleno,  per  quanto  eroico,  il  quale  non  riesca  o 
per  forza  d'abitudine,  o  per  energia  d'eliminazione ,  o 
per  inattività  d'assorbimento,  o  per  ispeciale  tolleranza 
deirorganismo,  ad-  essere  sopportato  anche  a  dosi  cosi 
enormi  da  riescire  venefiche  e  letali  alla  pluralità  dei 
corpi  umani.  Ma  se  la  posologia  allopatica  puô  essere 
qualche  volta  scusata  dal  successo  clinico ,  non  sarà 
mai  giustificata  ne  giustificabile  se  non  quando  la  no- 
stra  posologia  sia  dimostrata  queirinanità  che  i  nostri 
oppositori  la  dicono. 

n.  Si,  malgrado  i  gravi  accidenti  che  Zwinger,  La^ 
borde,  Orfila,  i  tossicologi,  in  una  parola  (1),  riconoscono 
dairingestione  del  mercurio  metallico,  Avicenna,  Mat- 
tioli,  Fallopio,  Hebenstreit,  Sartorio,  ecc.  (2)  afferma- 
vano  potersene  ingerire  impunemente  dosi  insigni  ed 
uscire  esso  di  corpo  facilmente,  dandosi  del  moto;  Fal- 
lopio anzi  assicurava,  come  addietro  dicemmo,  di  aver 
visto  donne  che  lo  tracannavano  a  libbre  a  fine  di 
abortire ,  e  tuttavia  senza  danno ,  et  sine  noxa  (3)  ; 
le  dame  délia  corte  di  Carlo  H  d'Inghilterra,  secondo 
narra  il  vecchio  Tumer,  usavano  del  mercurio  metal- 
lico come  di  cosmetico,  alla  dose  di  un  cucchialino  da 

(1)  Mbrat,  335,  336,  374. 

(2)  Ghelin,  69. 

(3)  Tract,  de  Marb.  gall.  C  75.  Lazz.  River.  Op.. cit.  G.  XL 
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cafifè,  mattina  e  sera  :  e  non  era  raro  vedere  il  pavi- 
mento  délie  sale  da  ballo,  la  mattina  dopo  una  festa, 
luccicante  di  globuli  di  mercurio  vivo  (1);  allô  scopo 
di  serbarsi  fresche  e  belle,  anche  le  donne  di  Smirne, 
seconde  narrava  Malouin ,  erano  solite  pigliarsi  tre 
dramme  d*  argento  vivo  ogni  giorno  (2)  ;  Badley  avea 
osservato  un  taie  che  pel  corso  di  nove  mesi  erasi 
avvezzo  a  pigliare  un'oncia  di  mercurio  vivo  al  giorno 
e  senza  accidenti  di  sorta;  dagli  escrementi  se  n* erano 
tirate  16  libbre  (3)  :  ed  esempj  più  recenti  d'innocuità 
in  donne  che  ne  usavano  a  provocare  l'aborto ,  in 
operaj  che  lo  bevevano  allô  scopo  d' involarlo  senza 
l>ericolo  d'essere  scoperti ,  ne  raccolsero  pure  Orfila , 
Sue ,  ecc.  (4)  Esempj  dai  quali  ognuno  argomenterà 
quanto  Tazione  dinamica,  specifica,  sia  spesso  indipen- 
dente  dalPazione  fisico-meccanica,  alla  quale  sola  puô 
talvolta  ristringersi  quella  degli  stessi  veleni  quando 
non  siano  in  istato  di  soluzione  o  di  divisione  :  corpora 
non  agvnl  nisi  soluta.  Ma  V  ha  di  più  ;  V  hanno  esempj 
<li  eguale  innocuità  anche  da  parte  délie  piùtemute 
preparazioni  mercuriali.  Desbois  de  Rochefort  narrava 
corne  in  Russia  fosse  di  moda  il  mettere  délia  solu- 
zione di  sublimato  nella  prima  cucchiaiata  di  mine- 
stra  (5);  Lemery  avea  conosciuto  un  alchimista  che 
mangiava  calomelano  come  si  mangerebbe  il  pane,  al 
quale  egli  vide  inghiottirne  quattro  oncie  in  una  sol 
volta  a  fine  di  purgarsi  dolcemente  e  purificare  il  san- 
gue  (6)  ;  Pouqueville  conobbe  un  Turco  cosi  avvezzo  al 

(1)  SiGMUND  e  KussuÂUL,  Op.  cit.  p.  377. 

(2)  Gmelin,  69. 

<3)  KUSSMAUL,  377. 

(4)  Mer  AT,  336.  Orfila,  Op.  cit. 

(5)  Gondizione  peratiroopportunaamitlganie,  se  non  a  toglieine 
l*azione  topica  ed  anehe  la  générale;  a  stomaco pieno, assai  difficile 
è  V  avvelenamento  come  ognun  sa. 

(6)  Merat,  389. 
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bicloriiro  di  mercurio  che  glien'  era  venuto  il  nome 
di  Suleymann-yam,  mangiatore  di  sublimato  corrosivo  (1)  ; 
e  dopo  le  storie  d'arsenicofagismo  che  attirarono  l'atten- 
zione  dei  tossicologi  e  dei  terapisti  in  questi  ultimi 
anni,  non  sapremmo  se  i  mangiatori  di  sublimato  siano 
meno  degni  di  considerazione  che  nol  fossero  quelli 
dell'  acide  arsenioso ,  sopratutto  chi  volesse  accettare 
senza  restrizioni  gli  sperimenti  comparativi  di  Masselot, 
il  quale  si  credeva  in  diritto  di  concludere  che  il  su- 
blimato corrosivo  è  un  veleno  ancor  più  potente  dei- 
Tarsenico  (2).  Che  più?  Boerhaave,  Sydenham,  Stahl, 
Van  Swieten,  Gaubius,  ecc,  non  dubitarono  di  affer- 
mare  che  se  v'era  un  mezzo  di  purificare  gli  umori,  di 
prolungare  la  vita  (sic),  e  di  far  contre  aile  infermità 
délia  vecchiaia,  questo  doveva  essere  il  mercurio;  ve- 
desi  infatti ,  dice  Desbois  de  Rochefort  (più  fortunato 
di  noi,  soggiungono  subito  Merat  e  de  Lens  che  lo  ci- 
tano  (3)  )  che  colore  i  quali  subirono  la  cura  délie  Ifri- 
zioni  mercuriali  giungono  alla  più  tarda  età  (4). 


(1)  Mbrat,  Op.  cit.  Sapplem.  p.  480. 

(2)  Frank's  Magaz.,  Bd.  HI.  226  e  seg.  Anche  Bouchardat  era  dr 
avviso  che  più  velenoso'delParsenico  fosse  il  bijoduro  di  mercurio 
(Trousseau  et  Pidoux,  \ui.  i,  207,  e  sog.;.  Cbristison  confrontando 
gli  effetli  venefici  dei  mercurio  con  quelli  delFarsenico,  dice  i.®  Che 
i  sintomi  han  luogo  più  presto  neiravvelenamento  mercuriale  che 
neirarsenicale.  2.<»  Che  il  sapore  è  piùdeciso  e  forte.  3.®  Che  l'acre' 
in  gola  e  r  infiammazione  dei  canale  alimentare  è  più  évidente, 
i.^  Che  il  volto  s*accende  neU'avyelenauieuto  mercuriale,  ed  è  ce- 
^perso  dei  pallor  di  morte. neirarsenicale.  5."  Che  nel  primo  U  san* 
gue  è  più  generalmente  rejetto  per  vomito  e  superpurgazione ,   ed 

,è  più  fréquente  Tirritazione  deg'i  organi  orinarii.  6.^  I  sintomi  ner- 
Yosi  sono  più  comuni  pel  mercurio,  7.""  Gli  effetti  irritant!  sono  più 
riparabili.  8.°  inflne.  sono  menosoggetti  a  variazione  che  non  neU 
ravvelenamento  ar.<^eniéale.  (Habershon,  Op.  cit.  pag.  8.) 

(3)  Op.  cit.  p.  393. 

(4)  Ck)ur8  élément,  de  Mal.  Med,  I.  218. 
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ICL  Aile  rare  eccezioni  che  fanno  la  ragione  o  il 
pretesto  délie  opinioni  e  dei  pregiudizj  sovraccennati, 
îioi  non  contraporremo  la  regola  deirazion  pura  e  pro- 
pria dei  mercuriali  ;  V  abbiamo  già  fatto  nella  prima 
parte  dei  nostro  commento,  e  vi  rimandiamo  il  lettore 
che  si  fosse  contentato  di  leggicchiarci  in  questa  se- 
conda. Ma  anche  in  quella  non  lasciammo  di  citare  i 
molti  casi,  suffragati  daU'autorità  di  persone  aile  quali 
i  nostri  avversarii  sogliono  far  di  cappello,  e  che  corn- 
provano  non  solo  l'attività  curativa  délie  dosi  invisibili, 
impalbabili,  incredibili  dei  mercuriali,  ma  la  loro  sover- 
chia  e  fatale  azione  patogenetica.  QuelPistesso  infuso  o 
decotto  di  mercurio,  celebrato  da  tanti  pratici  insigni 
corne  potente  antelmintico  (1),  era  pure  sperimentato  uti- 
lissima  preparazione  a  combattere  la  sifilide,  topica- 
mente  Tozena  e  l'oftalmia  sifilitica  (Lange  (2)),  per 
interno  o  per  esterno  le  malattie  cutanée  (Fraundo)'ffer, 
Zwelfer,  Yungken,  De  Spina,  Klein,  Werlhoff,  ecc.  (3)); 
e  Kaempf  la  vedeva  produrre  più  di  quanto  le  si  do- 
mandava,  la  profusa  salivazione  (4).  Gaspard,  in  tempi 
da  noi  non  remoti,  ritentava  nuove  sperienze  intorno 
a  cotesti  problematici  (ben  inteso  per  la  vecchia  scuola) 
infusi  e  decotti,  e  conchiudeva  aile  loro  evidenti  pro- 
prietà,  alla  loro  azione  positiva,  tuttochè  Tanalisi  chi- 
mica  non  bastasse  a  dimostrarvi  la  materiale  presenza 
dei  mercurio  (5).  E  si  che  la  stessa  analisi  chimica 
giunse  a  scoprire  coi  suoi  reattivi  (coll*  idrosolfato  di 
soda),  la  presenza  dei  sublimato  corrosivo  in  un  a  goccia 
délia  sua  quindicesima  soluzione  alcoolica^  quanto  dire 
in    una   quintilionesima   frazione  di   grano!    I   chimici 

(1)  Yedi  Parle  Prima  p.  399  e  seg. 

(2)  Comm.  XX.  136,  anno  1774. 

(3)  Gmelin,  73. 

(4)  M.  ib. 

(3)  Hbrat,  338.  Trousseau  et  Pidoux  ).  cit.  Gaspard  «perimen- 
lava  Ymffuo  di  una  libbra  di  mercurio  vivo  in  sei  libbre  d*acqua. 
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Guibourt  e  Petroz  ce  ne  stanno  mallevadori  (1).  Ep- 
pure  costretti  a  scegliere,  si  crederà  piuttosto  nell'acqua 
mercuriale  e  nei  suoi  effetti  curativi,  nell'efficacia  délia 
penna  d'oca  rimpinza  *di  mercurio  ed  infitta  nei  capelli 
a  sterminarne  i  pidocchi  (2),  si  crederà  nella  salivazione 
délie  persone  che  passano  qualche  ora  nelle  sale  dei 
sifQitici  mercurializzati,  o  che  assale  i  visitatori  délie 
minière  di  Frejus  dopo  sei  ore  di  dimora  (3)  :  si  cre- 
derà nei  ilisastri  del  vascello  il  Trionfo  operati  dagli 
infinitesimi  del  mercurio  metallico,  stravasato  nella  sen- 
tina:  si  crederà  ad  una  malattta  pseudo-mercuriale  co- 
stituita  da  accidenti  analoghi  a  quelli  che  produce  l'a- 
buso  del  mercurio  e  survenus  spontanément  chez  des 
individus  qui  n'en  prenaient  pas  (4)  :  si  crederà  a  tuttc 
le  sconfltte  délia  chimica,  e  non  si  crederà  ad  un  fatto. 
di  cui  la  chimica  stessa  ha  cominciato,  non  diremo  a 
chiarire ,  ma  a  rendere  men  dure  il  senso  :  il  fatto 
intendiamo,  dell^attività  délie  nostre  dinamizzazioni. 

Ne  meno  famoso,  rè  meno  refirattario  un  tempo  aile 
investigazioni  ed  ai  criterii  fisico-chimici,  era  il  metodo 
di  trattamento  mediante  il  latte  degli  animali  mercu- 
rializzati,  o  délie  stesse  madri  o  nutrici  sottoposte  al 
mercurio  invece  dei  loro  lattanti  affetti  da  sifilide. 
Mûller,  Bloch,  Rosenstein,  nei  secolo  passato,  ne  pre- 
dicaroao  i  buoni  e  sicuri  eflfetti;  Colombier  nei  1779, 
rintroduceva  a  Parigi  neU'ospedale  degli  infanti  siflli- 
tici  (5),  e  Tuso  spedalmente  del  latte  di  animali  sot- 
toposti  al  mercurio,  asine,  vacche,  câpre,  riconosciuto 
utilissimo  nelle  malattie  veneree  (Daumond,  1763.  As- 
salini  1787ra  calmare  i  dolori  osteocopi,  nol  si  rico- 
nobbe  meno   a   combattere  le  afifezioni  scrofolose  (M. 

(1)  Â.  MoNTi.  Siranezze  ed  assurdUà  deWomiopatia.  Firenze  1850. 
pag.  47. 

(2)  Gmeltn,  71.  GiACOMiNi,  vol.  4,  p.  12. 

(3)  Fleury,  Op.  cit  p.  276. 

(4)  6.  R.  NuTTAL,  Lomion  med.  repo4,  sept.  1819.Mebat.  375^  380^ 

(5)  Gmelin,  74,  75. 
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Bon,  di  Versaglia)  (1).  Massimilîano  StoU,  fautore  del 
latte  di  capra  mercurializzata,  consigliava  perfino  ai  più 
deboli  la  semplice  dimora  nella  caméra  dove  più  ma- 
lati  fossero  sottoposti  aile  frizionî:  una  cura  d*aria  mer- 
curiale pertanto  (2).  Fourcroy  vedeva  la  sola  profe.^sione 
di  doratore  modiflcare  profondamente  i  fenomeni  ter- 
ziarii  dell'operaio  sifilitico  (3).  Ne  erano,  ne  sarebbero 
senza  fondamento  i  timori  di  una  soverchia  azione  del 
latte  délie  bestie  trattate  coi  mercuriali,  per  chi  vo- 
lesse  tener  conto  di  qualche  fatto  d'incipiente  avvele- 
namento  idrargîrico  procurato  dall'  uso  alimentare  di 
esso.  Tal  era  quelle  di  una  intera  famiglia  di  contadini, 
padre,  madré  e  tre  fanciuUi,  tutti  affetti  da  ptialismo, 
fattosi  gravissimo  e  pericoloso  nella  madré.  Il  latte  di 
una  vacca  la  quale  era  stata  unta  con  unguento  mer- 
curiale, a  fine  di  liberarla  da  alcuni  parassiti  cutanei, 
avea  bastato  a  produrre  tanti  guai,  non  ultime  dei  quali 
la  saUvazione  che  affliggeva  la  stessa  bestia.  Ànalizzato 
il  latte,  si  ebbe  la  fortuna  di  trovarvi,  ancorchè  in  istito 
atomistico,  il  corpo  del  delitto  ;  il  che  se  non  bastô  a 
restituire  la  sainte  a  chi  Tavea  perduta,  valse  almeno 
a  procurare  la  certezza  che  anche  gli  atomi  di  mercurio 
animalizzato  possono  farla  perdere  (4). 

rv.  Malgrado  le  obbiezîoni  e  le  irrisionî  che  non  man- 
carono  anche  nel  secolo  passato  a  questi  nuovi  metodi 
di  cura  mercuriale  (5),  essi  non  caddero  cosi  presto  ia 
dimenticanza  :  chë  anzi,  se  mai  vi  caddero  per  poco, 
ai  di  nostri  se  ne  ragionô  e  se  ne  ragiona  in  modo 
da  for  supporre  cb'abbiano  a  tomare  in  grande  onoro 

(1)  Gmelih,  73  e  aeg.  Mbbat  392. 
(S)  Comm.  XXXII,  106. 

(3)  Ramazziki,  Op.  cit.  p.  80.  Nota. 

(4)  Obfila,  Op.  cit.,  p.  724  in  Nota.  Tolto  dagli  Annales  d: Hygiène^ 
aYiii  ISia. 

(5)  GMELDfy  71.  e  feg. 
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e  favore.  T  boUettini  delV Académie  de  médecine  accoglie- 
vano ,  non  è  molto ,  una  relazione  sul  passaggio  dei 
rimedii  nel  latte  mediante  Tassimilazione  digestiva  (1), 
e  secondo  essa  devesi  ritenere  corne  un  fatto  abbastanza 
dimostrato  «  che  i  bambini  affetti  da  sifilide  e  che  suc- 
^^hiano  il  latte  di  nutrici  sottoposte  ad  un  trattamento  mer- 
curiale, guariscono  »  :  cio  che  del  resto  Moreau,  Londe, 
Lagneau,  e  prima  di  essi,  Swediaur,  Biett,  Lebreton, 
o  i  molt'altri  poc'anzi  citati,  aveano  messo  fuor  di  dub- 
l)io.  Che  poi  il  rimedio,  in  questo  caso,  si  trovi  in  uno 
stato  molto  analogo  a  quello  délie  preparazioni  d  tri- 
turazioni  omiopatiche,  il  nostro  coUega  M.  L.  Simon 
fih  lo  dice,  ma  noi  lo  lasciamo  mallevadore  dei  suoi  detti 
e  délie  sue  comparazioni  (2).  Non  v'  ha  dubbio  perô 
che  il  mercurio  v' entra  in  dosi  cosi  minime  che  abili 
chimici,  M.  Peligot  tra  gli  altri,  non  poterono  sempre 
dimostrarne  chimicamente  la  presenza. 

«  La  conclusione  di  tutto  questo,  soggiunge  M.  L. 
Simon,  si  è  che  il  mercurio,  quand'è  indicato.  guarisce 
anche  dato  a  dosi  infinitesime,  e  che  è  inutile  anami- 
nistrarlo  allô  stato  bruto. 

«  M.  Diday  fu  ancor  più  predso  sul  conto  délia 
questione  in  discorso.  M.  Cullerier  avea  respinto  co- 
testa  maniera  d'amministrazione  dei  mercuriali,  per  la 
sola  ragione  che  Tanalisi  non  avea  scoperto  nel  latte 
medicamentoso  che  traccie  infinitesimali  del  rimedio. 
«  Ma ,  risponde  il  chirurgo  lionese ,  credete    voi    che 

*  r  analisi   abbia  tutto  rilevato  ?  Siete  voi   certo  che 

*  altri  mezzi  non  avrebbero  potuto  mettere  allô  sco- 

*  perto  una  maggior  quantité  di  métallo?...  Con  quai 
«  diritto  mi  si  vorrebbe  togliere  la  speranza  che  domani 
«  im  sistema  più  perfetto  d*analisi  potrà  scoprirvene 

*  una  proporzione  più  considerevole  ? 

(1)  Rapport  de  M.  Bouley  sur  un  travail  de  M,  Lnbourdette,  t,  XXIV. 
pag.  746. 

(2)  Des  Maladies  Vénériennes,  ecc.  p.  300.  e  seg.  • 
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«  Ma  v'ha  deiraltro;  ammettiamo  pure,  lo  concedo, 
«  che  la  chimica  abbia  detto  fin  d*  ora  la  sua  ultima 
«  parola.  Gotesta  quantità  infinitésimale  di  mercurio 
«  dovrà  forse  essere  ragguagliata  quanto  alla  sua  potenza 

*  curativa,  ai  sali  che  noi  dissolviamo  nei  nostri  labo- 

*  ratorii  ?  Una  quantità  estremamente  piccola  di  zolfo  o 
«  d'alcali  contenuta  nelle  acque  di  Barèges  o  di  Vichy, 
«  basta  a  guarire  in  venticinque  o  trenta  giorni  af- 
«  fezioni  prima  d'  allora  ribelli  aile  più  alte  dosi  of- 
«  ficinali  di  solfuro  di  pofassio  o  di  carbonato  di  soda. 

*  La  natura  si  è  forse  negato  lo  stesso  privilegio  nelle 

*  combiiiazioni  çh'essa  promove  in  grembo  de.ll' orga- 
«  nismo  vivo  ?  Un  adagio  volgare  c'insegna  che  Tuonio 
«  vive  perché  digerisce,  non  perché  mangia.  Parimenti 
«  é  il  rimedio  a^sorbito,  non  il  rimedio  ingerito  che  attua 
«  la  guarigione,  E  se  una  moUecola  mercuriale  ridotta 

*  dalla  secrezione  lattea  allô  stato  di  combinazione  la 
«  più  favorevole  alla  sua  azione  medicatrice ,  deposta 
«  nell'eccipiente  il  più  conforme  aile  condizioni  speciali 
<  offerte  dal  poppante,  incessantemente  recata  nel  suo 
<'  ventricolo,  vi  giunge  sotto  una  forma  ed  in  momenti 
«  nei  quali  il  suo  passaggio  nel  sistema  assorbente  è 
«  certo  :  inoltre  se  cotesta  moUecola  (i  fatti  lo  provano) 
«  basta  a  guarire....  in  nome  di-quale  scienza  vorrete 
«  voi  paragonare  i  suoi  efifetti  a  quelli  di  una  dose  di 
«  sale  che  voi  V  obbligate ,  voglia  o  non  voglia ,  a 
«  trangugiare  due  volte  al  giorno,  senza  nemmeno 
«  poter  sapere  se  non  sarà  deposta  tal  e  quale  colle 
«  niaterie  fecali?  »  (1). 

«    Sarebbe  difficile  invero   il  difendere  meglio  Tuso 
délie  dosi  infinitesime.  Che  cosa  infatti  si  obbietta  loro 

(1)  DiDAY,  Traité  de  la  Syphilis  des  nou/veau-nés,  p.  382  et  passim. 
Beid  Cianny  provô  che  nelle  feci  de!  malati  trovasi  qumi  tutto  il  ca- 
lomelano  amminisiratOy  in  modo  che  di  50  centigrammi  (19  grani), 
per  esempio,  non  Y*ha  che  un  mezzograno  di  assorbito.  Joum,  des 
Omn.  Méd,'Chirurg.,  nov.  1836. 
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all'infuori  del  non  dare  alcun  risultato  quando  si  sot- 
tomettono  all'analisi  chimica  ?  ma  con  quai  diritto,  diro 
io  pure  con  M  Diday,  mi  si  toglierà  di  sperare  che 
domani  un  sistema  più  perfetto  d'analisi  abbia  a  dimo- 
strarvi  la  presenza  del  medicamento?  E  quand' anche 
nessuna  analisi  lo  potesse  mai,  con  quai  diritto  si  vor- 
ranno  assimilare  le  reazioni  chimiche  agli  eflfetti  délie 
sostanze  medicamentose,  e  negare  la  possibilità  di  que- 
ste  perché  le  prime  non  si  poterono  ottenere  ?  In  nome 
di  quale  scienza  si  vorrà  ricusare  aile  preparazioni 
omiopatiche  ciô  che  si  accorda  al  latte  mercurializzato  ? 

«  No,  non  v'  h;i  bisogno  di  grandi  dosi  di  mercurio 
per  guarire  la  sifilide  :  basta  ch*egU  sia  appropriato  al 
caso  individuale  in  cui  lo  si  amministra,  e  ch'egli  sia 
dato  sotto  una  forma  particolare.  Io  potrei  anche  so- 
stenere,  come  fattOxd'osservazione,  che  le  preparazioni 
idrai^riche  agiscono  tanto  meglio  quanto  più  furono 
dinamizzate,  e  che  quando  sotto  cotesta  forma  esse  non 
danno  l'effetto  voluto,  valga  assai  più  cambiare  il  me- 
dicamento che  discendere  a  diluzioni  più  basse. 

t  II  pratico  dispone  di  tutta  la  scala  posologica  :  sta 
a  lui  il  fare  la  scelta  più  conveniente.  Se  è  vero  che 
r  omiopaticità  di  un  agente  terapeutico  dipende  diUla 
sua  scelta  e  non  dalla  sua  quantité,  non  è  men  vero 
che  non  si  possono  utilizzare  le  sue  proprietà  finchè 
la  sua  potenza  curativa  non  sia  stata  messa  in  com- 
pléta espansione.  Gli  è  ciô  che  accaie  quando  si  dà  il 
mercurio  allô  stato  bruto  od  aile  prime  triturazioni.  Di 
qui  la  ragione  di  rinunziare  all'uso  délia  prima  forma 
e  del  non  potere  erigere  in  precetto  générale  quello 
délie  basse  attenuazioni. 

t  Cosi  noi  daremo  il  mercurio  in  triturazione  o  in 
diluzione  ;  noi  lo  daremo  a  dosi  infinitesime,  e,  se  non 
risponde,  la  materia  medica  ci  fornirà  sostanze  più 
appropriate  al  malato  che  si  vuol  guarire. 

€  La  scelta  délia  diluzione,  la  ripetizione  del  rime- 
dio ,   la  sua  dose ,  essendo  in  relazione   a   condizioni 
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multiple,  doè  col  periodo  o  coUo  stadio  a  cui  è  gîuntîi 
la  malaàia,  coll'impressionàbilità  del  soggetto,  coirat- 
tività  e  la  solubilità  inerenti  al  medicamento,  è  impos- 
sibile  il  posare  regole  fisse  ;  la  soluzione  di  tutto 
coteste  questioni  deve  vaiiare  a  seconda  le  diverse  so- 
stanze,  le  diverse  forme  morbose,  ecc.  »  (l). 

V.  E  noi  ne  vedemmo  quanto  basta  per  concludo.n^ 
che  la  superiorità  délia  nostra  posologia,  se  ci  salva 
dagli  erramenti  délia  vecchia  terapia,  non  toglie  perè 
aU'arbitrio  individuale  nna  latitudine  che  ad  altri  parrA 
soverchia  :  ma  che  per  compense,  impedirà  sempre  ai 
discepoli  di  Hahnemann  qualunque  délie  formole  assolule 
e  sacramentali  che  le  vecchie  scuole  rinnegano  in  teoria, 
ma  seguono  in  pratica.  Non  sarà  chi  neghi  che  in  allô- 
patia  «  ogni  pratico,  lasciandosi  condurre  dalla  somma 
dei  successi  che  ha  ottenuto ,  suole  trincerarsi  dietro 
qualche  formola  invariabile.  Si  hanno  cosi  il  liquoro 
di  Van  Swieten  e  le  pillole  di  Dupuytren  o  del  Dzondi, 
le  formole  di  M.  Ricord  e  quelle  di  M.  Velpeau;  ma 
non  si  ha  infine  un  trattamento  délia  sifilide.  »  (2) 
Non  che  le  buone  intenziohi  facciano  loro  difetto  : 
Ricord,  per  esempio,  riconoscendo  come  il  mercurio 
digisc'à  foncièrement  e  indipendentemente  dalle  sue  form(\ 
non  riconosce  meno  la  loro  importanza  relativa,  non 
riconosce  meno  quella  délie  dosi  e  délia  loro  gradn- 
zione  :  •  ed  è  d'osservazîone,  dic*egli,  e  d'osservazioîKî 
rigorosa,  che  Vazione  curativa  del  mercurio  ê  gênerai^ 
mente  sospesa,  impedita,  dal  momento  che  i  sintomi  moi- 
bosi  che  appartengono  in  proprio  al  medicamento  comith 
ciano  a  manifestarsi  »  (3),  ed  in  particolare  la  salivH- 
zione  ;  verità  importantissima  che  Hunter  ed  Hahnemann 
aveano  del  reste  messo  in  chiaro  molto  prima  di  Ricord. 

(1)  L.  Simon,  op.  cit.  p.  302  e  seg. 

(2)  Td.  ib.  p.  284. 

(3)  Op.  cit.  p.  214,  208. 
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Eppure  qiiello  stesso  Ricord  che  dice  (1)  non  esservi 
l)el  raercurio,  corne  per  nessun  medicamento,  una  dose 
tissa ,  invariabile ,  che  valga  per  tutte  le  costituzioni 
e  che  guarisca  in  ogni  caso,  è  quello  stesso  che  rac- 
comanda  in  iscritto  (2),  e  prescrive  in  pratica  un  trat- 
tamento  mercuriale  di  sei  mesi  (dico  sei)  seguito  da  un 
trattamento  iodurato  di  tre  mesi  (dico  tre)  (3).  Ne  si 
puô  dire  che  Ricord  manchi  di  discrezione ,  quando 
vediamo  riproposti  e  lodati  i  pre(*.etti  di  quel  Boerhaave 
che  saturava  di  calomelano  i  sifilitici  per  trentasei  giorni, 
e  per  altri  trentasei  li  lasciava  salivare  sotto  Tazione 
di  dosi  più  piccole,  bastandogli  in  ogni  caso  e  nel  più 
serio  délia  cura  una  salwazione  di  tre  o  quattro  libbre 
ni  giorno  I  (aforisma  1471)  :  metodo  incontrastabilmente 
il  piti  atlivo  ed  efficace,  dicono  Trousseau  e  Pidoux  (4), 
poco  *persuasi,  a  quel  che  pare,  délie  osservazioni  rigo- 
rose  di  Hunter  e  di  Ricord,  per  tacere  di  Hahnemann: 

(«)  Op.  cit.  p.  216. 

(2)  Id.  ib.  p.  22i. 

(3)  «  Fearful  System,  which  has^  in  récent  times,  heen  founded  on 
fhe  rtùns  of  the^mercurial  delusion  »  .•  cosi,  senza  troppi  compli menti 
(i  (\b\  prof.  Syme  qualiflcato  il  metodo  di  M.  Ricord.  E  ad  evitare 
«  gli  orribili  effetti  di  questo  metodo,  la  salivazione,  la  mania,  l'apo- 

•  plessia,  la  dispepsia,  ecc,  Cullerier,  Foiimier,  ed  altri  francesi  hanno 

*  oramai  abhandonato  il  mercurio  nel  trattamento  deWulcero  prima- 
«  riOj  riserhandolo  pei  secondarii,  ecc.  »  Médical  drcular,  Dec.  2, 1863. 
—  11  prof.  Bockh  di  Cristiania,  pubblicava  nel  1863  i  risultati  di 
molli  suoi  sperimenti  :  ed  erano  che  1,008  casi  di  sifilide  pri maria 
e  secondaria,  curati  col  calomelano  ed  il  joduro  di  mercario,  aveano 
richiesto  circa  62  giorni  di  trattamento,  mentre  611  casi  simili  cu- 
rati col  sale  d'Epsom  e  le  applicazioni  esterne,  non  aveanq  richie- 
sto, in  média,  che  38  giorni.  Inoltre,  quando  i  sintomi  primarii  erano 
stati  irattati  col  mercurio^  21  per  cento  aveano  sofferto  anche  di 
secondarii;  quando  no,  solo  14  p.  cen.  (Id.  ibid.).  Si  vera  stint  ex- 
posita,  la  nostra  tesi  posologica  troverebbe  un  nuovo  appoggio  m 
quegli  stessi  fatti  che  sono  la  più  aperta  condanna  délia  vecchia  po- 
sologla. 

(4)  Op.  cit.  p.  188. 
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ma  non  è  la  prima  volta  che  in  medicina  si  vorrebbe 
tornare  aile  ghiande  anche  dopo  trovato  il  frumqnto. 

Che  se  dal  trattamento  mercuriale  dellà  sifilide  pas- 
siamo  agli  usi  ed  aile  appUcazioni  dei  preparati  idrar- 
girici  in  quell'infinito  numéro  di  malattie  che  vedemmo, 
le  stesse  esagerazioni  posologiche,  anzi  maggiori,  noi 
le  vediamo  ripetersi  dei  vecchi  pratici  con  una  sicu- 
rezza  ed  una  tranquillità  d'animo  da  far  meravigliare 
chiunque  credesse  che  débite  dei  medico  sia  di  non 
ignorare  l'azione  dei  rimedj  dei  quali  vuol  far  uso. 

«  Le  dosi  d'ungueuto  mercuriale  che  Velpeau  ado- 
«  perava  giornalmente  a  produrre  una  pronta  saliva- 
«  zione  (nella  péritonite  puerpérale),  variavano  dai  30 
«  ai  60  grammi  (1  a  2  oncie).  Noi  fummo  più  arditi 
«  e  lo  prescrivemmo  ordinariamente  alla  dose  di  100 
«  e  fine  di  150  grammi  in  24  ore  (3  a  5  oncie).  Ma 
«  Paolo  Duboiâ  non  ha  temuto  di  portare  la  dose  fino 
«  ai  500  e  perfino  ai  750  grammi  al  giorno  (1  libbra 
«  ad  una  libbra  e  mezzo)  »  (1). 

E  tutto  questo  per  domare,  per  estinguere  in  brève 
ora  Telemento  inflammatorio  di  una  aflfezione,  la  quale 
se  si  guarda  ai  suoi  elementi  ed  al  suo  genio  epide- 
mico ,  puô  lasciare  gravi  dubbii  sul  conto  dell*  ele- 
mento  flogistico  ;  e  se  si  guarda  al  rimedio ,  ne  puô 
lasciare  di  maggiori  sul  conto  délia  sua  natura  an- 
tiflogistica  ;  il  mercurio  non  appartiene  ai  veri  an- 
tiflogistid ,  ripetono  Merat  e  De  Lens  (2) ,  ed  a  do- 
mare una  flogosi  che  sarebbe  errore  il  trattare  moi- 
lemente  {sic),  si  ricorre  ad  un  falso  o  per  lo  meno  ad 
un  dubbio  antiflogistico  qual'è  il  mercurio  ?  E  lo  si  dà 

(1)  Trousseau  et  Pidoux,  Op.  cit.  p.  191. 

(2)  Op.  cit.  p.  404.  I  quali  perô  sanno  contraddirsi  ad  ogni  passo, 
forse  perché  costretti  a  citare  e  non  poter  dar  torto  a  tutti  coloro 
dei  quaU  allegano  le  opinioni  contrarie.  Cosi  a  pag.  338  l'argento 
vivo  eccitante  e  risolvente,  ad  alte  dosi  e  rapidamente  aniministrato 
diventa  antiflogistico,  e  taie  si  mantiene  a  pag.  392  in  grazia  spe- 
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a  dosi  tali  che  i  più  arditi  non  ne  dissimulano  le  gravi 
lesioni  orali  e  cutanée  che  ne  conseguono,  e  il  citato 
Paolo  Dubois  le  flemmasie  gangrenose  deUe  parti  ge- 
nitali  ?  Lo  si  dà  a  questi  rischi  ad  infermi  i  quali,  ri- 
cuperati  probabilmente  per  lavoro  spontaneo  di  natura, 
nol  saranno  più  mai  per  colpa  del  medicamento  1  Lo 
si  dà  quando  il  mercurio  che  ha  fatto  buona  prova  in 
una  epidemia,  non  importano  le  dosi,  dimostra  la  sua 
perfetta  impotenza  in  un'  altra  ? 

VI.  Quando  noi  facciamo  rimprovero  ai  nostri  av- 
versaDi  di  dimenticare  troppo  facilmente  la  tradizione 
che  essi  ci  oppongono,  nol  facciamo  senza  buon  fonda- 
mento.  I  nuovi  fautori  del  metodo  cosi  dette  di  Law, 
tra  i  quali  si  contano  gli  stessi  arditi  cht»  prodigarono 
il  mercurio  nella  péritonite,  dimenticavano  che,  sessan- 
t'  anni  prima ,  Falk  avea  dimostrato  perentoriamente 
che  mercurii  dulcis  grannm  unum  mains  affert  commodum 
quant  drachma  una  (1). 

Nondimeno  ci  si  racconta  come  una  rivelazione,  che 
un  ventiquattresimo  di  calomelano ,  ripetuto  a  brevi 
intervalli  (d*ora  in  ora),  è  capace  di  dare  efifetti  curativi 
an  tout  semblables  à  ceux  qui  sont  produits  par^  d'énormes 

cialmente  di  M.  Delpe^h,  pel  quale  la  mercurializzazione ,  la  stibia- 
ztone,  e  più  generalmente  VintossicazUme  del  sangue,  per  introduzione 
rapida  di  sostanze  eterogenee  ed  incapaci  d*  assimilazione,  sono  i 
mezzi  più  efflcaei  d'abbassare  VintensUà  délia  vita,  saperiori  alla  san- 
guigna  nelie  infiammazioni  acute  e  subacute,  ecc  Quanto  dire  che 
ravvelenamento  è  quelle  che  va  più  viciao  airammazzare.  Ma  chi 
crederebbe  che  un  antiflogistico  délia  forza  del  mercurio,  abbia  bi- 
sogno  di  essere  temperato  dai  calmanti?  Eppure  Merat  et  De  Lens 
a  p.  393  e  subito  dopo  le  citazioni  di  Delpech ,  ci  dicono  che  lor- 
squ'on fait  usage  du  mercure  doux,  on  l'unit,  le  plus  souvent,  à  quelque 
calmant  (Burdach,  avons-nous  dit,  conseille  le  nitre)  ecc.  I  commenti 
al  bénigne  lettore. 

(1)  -^  Treatise  on  the  médical  qua  iUes  of  mercury  (1776).  In 
Gomm.  XXIII.  501.  Gmelin,  197. 
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doses  de  mercure  (1);  che  con  questo  metodo  il  reuma- 
tismo  sinoviale  acuto,  le  risipole,  le  iriti,  le  peritoniti 
puerpéral! ,  cedono  per  incanto ,  senza  bisogno  délia 
desiderata  salivazione,  in  una  parola  senza  perturba- 
zioni  di  sorta  (2). 

(1)  Trousseau  et  Prooux,  p.  169.  E  rivelazione  potrà  essere  per 
(juei  pochi  niedici  Giacominiani  che  il  nostro  paese  conta  tuttora, 
l>ei  quali  le  cose  stanno  perfettamente  a  rovescio  di  ciô  che  Falk, 
Uw,  Trousseau,  ecc.  asserirono  e  provarono  sperimentalmente.  Gia- 
(omini,  dietro  la  scorta  délie  sue  arbitrarie  distinzioni  tra  azione 
iliaamica  e  ineccanica  (Yedi  il  nostro  Commentario  alla  Materia  Medica 
pura  di  Canlh.  vesic.  Parte  Primai  che  si  elidono  o  si  escludono  re- 
ciprocamente,  vorrebbe  sosteuere  che  i  mercuriali,  dati  in  granco- 
|iia  e  prontamente,  sviluppano  gli  effetti  dinamici  enon  i  meccanici,  e 
dice:  «neè  purprovailcalomelano,  che  corne  as^eriva  Annesley,  se 

*  lo  dai  a  piccola  doie  irrita  gli  intestin  i,  e  se  lo  dai  a  dose  mag- 
«  giore  non  irrita,  ma  anzi  è  sédative.  Testifica  pure  Cartwright  di 
«  aver  visto  più  facilmente  effetti  irritativi  e  tristi  da  venti  grani 
•di  calomelano  divisi  in  venti  dosi,  che  da  venti  dosi  di  venti 
«grani  ciascuna.  E  cosi  Sandras,  che^dandolo  a  quattro  grani 
*in  due  volte  non  avea  potuto  evitare  uuaintensa  salivazione;  os- 
^servô  in  Polonia  somministrarlo  a  cento  venti  grani  senza  acci- 

•  denti.  »  Poi  Delpech,  poi  la  propria  esperienza  in  un  caso  di  péri- 
tonite. Ed  è  chiaro  che  Giacomini  per  azion  meccanica  qui  intende 
la  salivazione,  proraossa  corne  ognuno  sa  molto  più  facilmente  dai 
calomelano  e  dall'unguento  che  dagli  altri  preparati  :  azion  mecca- 
nica che,  corne  abbiamo  veduto,  puô  essere  provocatà  da  una  pura 
e  semplice  azione  dinamica,  quaPè  quella  dell'acqua  mercuriale,  delle 
emanazioni  del  mercurio  metallieo,  ecc.  (Giacomini,  Op.  cit.  V.  4, 
p.  36,  e  seg.  90  95.)  A  leggere  questi  poveri  grandi  delPallopatia  c*è 
da  perdere  il  capo:  v'  ha  chi  dice  Uanco  proprio  là  dove  un  altro 
dice  nero,  sempre  in  nome  délia  stessa  osservazione  e  sperienza,  e 
sfideremrao  Teclettico  più  conciliante  a  cavarne  un  costrutto,  ad 
uscire  del  labirinto  col  fîlo  di  tutti  i  principii  contradditorii  ch'egli 
vorrebbe  professare  ad  un  tempo.  £  appena  se^ne  possiamo  uscir  noi 
col  fiio  dl  un  sol  prîncipio  maggiore  d'ogni  contraddizione. 

(2)  Op.  cit.  p.  190,  191,  193.  Graves  non  esita  a  concludere  che 
Vinfezione  idrargirica  générale^  stomatite,  ptialite,  ecc.  non  sona 
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Gli  antichi  fautori  délie  energiche  frizioni  s'induconc 
a  confessare  che  la  cachessia  ttiereuriale  puô  essere  Tel- 
fetto  di  pochi  grani  di  calomelano,  e  puô  sûdare  Tabilitii 
di  qualsiasi  pratico  a  mettervi  riparo  (1);  s'inducoho  vi 
confessare  che  il  peut  arriver.,,  que  r économie  n'absorbé 
qu" un.  atome  de  mercure  alors  qu'ion  en  présente  deà 
doses  énormes  aux  surfaces  absorbantes,  et  que  par  contre^ 
des  doses  minimes  soient  absorbées  tout  entières  (2). 

La  nostra  scuola  ha  provato  ad  esuberanza  che  que^ 
stultimo  fatto  non  è  in  arbitrio  del  caso,  ma  délia  vo-i 
lontà  del  medico  :  e  quando  la  nuova  posologia  non' 
avesse  Tappoggio  indiretto  délia  tradizione  antica  sug- 
gellata  dalla  moderna,  lo  dovrebbe  avère  dalla  molto 
maggior  facilita  ch'ultri  non  crede  a  quelFassorbimento 
délie  dosi  enormi  e  sempre  soverchie  di  cui  si  vale 
la  vecchia  medicina  ;  lo  dovrebbe  avère  da  queiriliado 
d^  mali  che  ne  sono  l'immediata  o  la  remota  conse- 
guenza,  e  l'avrà  cerlamente  da  quell'Igiene  (pef  la  quale 
tante  tenerezze  dimostra  la  medicina  contemporanea) 

punlo  richieste  ad  ottenere  Teffetto  terapeutico  (Op.  cit.  Vol.  I  p.  222)  : 
ed  il  cmxAaXXQmelodoperesitnzione,  immaginato  da  Chicoyneau  di 
Montpellier  e  che  consiste  a  graduare  le  dosi  in  modo  da  non  pro- 
durre  ptialisrno  e  disturbi  generali,  trovô  infatti  troppi  seguaci  per 
credere  ancora  possibile  la  risurrezione  deirassurdo  metodo  per  sa- 
livazione.  Ma  la  scelta  del  calomelano,  che  provoca  la  salivazicno 
più  facilmente  d'ogni  altra  preparazione  mercuriale,  non  sarebbe  in 
questo  caso  la  migliore  (Gmelin,  p.  199).  La  chiiuica  poi  non  voHe 
lasciar  di  dare  una  ragione  delF  agire  meglio  una  dose  piccola  di 
calomeUno  che  una  grande  ;  e  sarebbe  Talcalinità  degli  umori ,  atta 
.  a  sciogliere  più  facilmente  la  piccola  che  non  le  grandi:  le  grandi 
purgano  quasi  meccanicamente,  perciô  i  bimbi,  meno  ricchi  di  clo- 
^^  ruri ,  sopportano  meglio  il  mtrcurio  dolce  (Merat,  Supplem.  482  e 

seg.)  :  e  forse  per  questa  ragione,  ancora  allô  sXato  d' osservazione 
empirica,  i  vecchi  pratici  raccomandavano  durante  la  presa  del  ca- 
lomelano di  evitare  il  sale  di  cucina,  oltre  gli  acidi,  ecc  (Gmelin,, 
195.) 

(4)  Trousseau  e  Pidoux,  p.  178. 

(2)  Id.  ib.  p.  189. 
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le  non  verra  sopportare  più  a  lungo  in  silenzio  un 
i;entato  alla  salute  pubblica  ed  alla  floridezza  délia 
izza  umana,  quale  si  è  l'abuse  dei  mercuriali  sotto 
[)ecie  di  cure  che  nessuna  nécessita  puô  imporre,  che 
ignoranza  e  il  pregiudizio  più  non  iscusano,  e  che  la 
cienza  ha  condannato  da  un  pezzo. 

VII.  Le  tristi  sequele  deU'uso  del  mercurio  dovevano 
aturahnente  aguzzare  Tingegno  o  la  fantasia  dei  me-  ^ 
ici  in  cerca  di  palliativi,  di  antidoti,  di  specifici,  di 
lanacee  contro  la  malattia  mercuriale.  Noi  non  parle- 
emo  dell'avvelenamento  acuto  e  dei  modi  di  provve- 
lervi  ;  chi  volesse  seguire  nelle  sue  fasi  principali  una 
toria  non  brève  di  illusioni  e  di  disinganni,  intessuta 
u  di  un  fondo  fisico-chimico  opportunissimo  a  mettere  in 
ilievo  coireguale  evidenza  le  une  e  gli  altri,  non  ha 
jhe  ad  aprire  un  trattato  qualunque  di  tossicologia  (1). 

DaUa  limatura ,  dalle  foglie,  dagli  anelli  d' oro  (da 
enersi  in  bocca)  raccomandati  da  Dioscoride,  daPara- 
îelso,  da  Fallopio,  da  Riverio,  da  Jacobi,  da  EtmuUer, 
)  infiniti  altri  (finchè  bastarono  le  teorie  délia  preva- 
enza  d'azione  dell'oro  sul  mercurio,  délia  sua  facoltà 
li  attrarlo,  di  tirarlo  fuori  del  corpo  come  farebbe  una 
îalamita  (2)  ),  si  girô  e  rigirô  interne  a  infinité  sestanze  ; 
il  guaiaco  con  Lister,  ai  fiori  di  zelifo  cen  Poterius, 
lUa  canfora,  al  muschie,  aU'epio  con  moltissimi  (3), 
il  giusquiamo  con  Vandendanze  e  Brachet  (4),  ai  mar- 

(i)  I  sulfuri  alcalini  (Navier)  :  il  protosolfuro  di  ferro  idratato  (da 
iUalhe  predicato  Tantidoto  di  tutte  le  preparazioni  mercuriali)  :  Va- 
*ido  solforico  :  lo  zucehero  :  il  chinino  :  il  carbone  e  Vacqua  di  car- 
"ione  :  il  joduro  di  potassio  (Melsens)  :  il  protocloruro  di  stagno  (Pou- 
33et)  ecc.  Orlila  li  vaglia  ad  uno  ad  uno  corne  inutili,  infedeli,  a 
PcggiOj  neiravvelenamento  acuto  da  sublimato  corrosivo,  e  li  ya- 
;Ua  a  tutto  bénéficie,  come  ognun  sa,  déiValbumina.  (Orfila,  Op.  c» 
t.  I  p.  680  e  seg.  Mer  AT,  Supplem,  pp.  480  e  seg.) 

(2)  Comm.  IX.  66,  67.  Merat.  33?«,  Ramazzini,  36. 

(3)  Comm.  VII.  220.  487.  VIII  4S3.  Merat  et  Lens,  p.  38a 

(4)  Merat,  pT  388. 
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ziali  con  Horn,  poi  ancora  ai  préparât!  d'oro  con  Die- 
terich,  che  li  aflfermava  utili  nel  mercurialismo  perché 
esercitanti  sul  corpo  una  influenza  elettro-negativa,  e 
via  avanti.  E  quando  si  voglia  fare  una  giusta  stima 
(lelle  forme  molteplici  che  il  mercurialismo  subacuto  o 
iTonico  puô  oflferire,  quando  per  giudicare  délie  indi- 
vazioni  offerte  dai  singoli  casi  che  non  toccarono  o  che 
superarono  lo  stadib  dell'avvelenamento  acuto,  «i  voglia 
partire  da  un  terreno  meno  mobile  che  non  sia  quelle 
4elle  teorie  biochimiche,  è  certo  "che  nessuna,  o  quasi, 
délie  sostanze  proclamate  atte  a  moderare  o  a  togliere 
le  tristi  conseguenze  dei  mercuriali,  puô  meritare  l'oblio 
(li  che  sogliono  retribuirle  coloro  che  sognano.gli  spe- 
cifici  assoluti,  e  non  curano  i  soli  possibili,  gli  spe- 
■rifici  relativi.  E  la  nostra  scuola  non  mancô  di  ristu- 
(liarli,  e  i  nostri  pratici,  costretti  anzitutto  a  riparare 
le  malefatte  del  mercurio ,  e  predispo  re  V  infermo  ai 
naovi  mezzi  di  cura ,  se  ne  occupano  troppo  spesso 
per  credere  che  le  loro  osservazioni  non  abbiano  ad 
essere  abbastanza  précisé  e  concludenti. 


Hahnemann  avea  proposto  ed  usato  in  simili  casi ,  il  fegato  di 
jîoifo,  lo  zolfo,  la  canfora,  Y  opio,  la  china,  e  Tacido  nitrico  (1). 
:Noack  e  Trinks  alliingarono  di  molto  la  lista^  e  ciô  che  più  monta^ 
întesero  a  precisare  rappropriazione  dei  diversi  medicaraenti.  La 
riporliamo  per  intero. 

«  Anild^tl  :  ACiD.  NiTRicuM  contro  i  dolori  délie  ossa  intensi,  con 
:»Uerazioiie  del  periostio  (L.  Simon),  le  ulcère  mercuriali  délie  mem- 
Iirane  mucose,  Tidraigirosi  con  istato  congestivo  e  combinata  alla 
«ffllide  inveterata  (Dielerich).  Stomacace  mercuriale;  gemizio  scor- 
butico  di  êangue ,  ulcère,  délia  mucosa  orale  e  faringea,  alterazioni 
del  perioslio  e  délie  ossa  (Trinks).  —  acidum.  phosphoricum  :  pe- 
rlostite  (Dieterich)  —  ammonium  carbonicum  ;  usalo  già  prima  da 
llahnemann  quale  antidoto,  ma  senza  indicazione  di  forme  speciali. 

i\)  Mat.  Med.  p.  t.  m  p.  27. 
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—  ARNICA  :  contro  Temoftoe  mercuriale  (Kamerer,  Arch.  VIII.  83)  — 
Arsenigum?  —  Artemisia  yulgaris:  neiridrargirosi  combinata  a 
reumatismo  e  gotta  (Dietericb).  —  Asa  foetida:  Caries  mercuria- 
lis?  Ozaena  mercurialis ?  —  Aurum:  neiridrargirosi  in  génère  (ut 
supra),  neiritterizia  mercuriale,  dispnea,  palpitazioni,  idrotorace 
incipiente  (Lobethal).  —  Aurum  muriatigum:  idrargirosi  combinata 
a  cacbessia  e  scrofola  (Dietericb);  ipocondria  ed  ozena  mercuriale 
(Trinks):  nella  gonûezza  e  indurimento  del  tes'ticolo?  ^intoina  cbe 
appartiene  più  alla  sifllide  cbe  al  medicamento  (L.  Simon).  —  Bel- 
ladonna:  nelle  congestion!  determinate  dalmercurio  verso  il  capo: 
periostite  ed  ostéite,  inûammazione  flemmonosa  dei  gangli  linfatici 
(Trinks).  —  Camphora  :  usata  da  Habnemann  senz.i  indicazione  di 
forme  speciali.  —  Garbo  vegetabilis  :  neir  avvelenamento  acuto 
da  sublimato  corrosivo  con  minaccia  di  gangrena  (Horst  in  Diete- 
ricli);  ulcère  délia  mucosa  intestinale;  stomacace  mercuriale;  gan- 
grena consecutiva  al  ptialismo  mercuriale  (Erbardt);  ulcéra  mercu- 
rialia  con  carattere  scorbutico  e  gangrenoso,  dolori  ardenti,  not- 
lurni  ecc.  —  China  :  nell'  indebolimento  prodotto  dalle  ipersecre- 
zioni  antecedenti,  sopratutto  quando  la  sovreccitazione  nervosa,  la 
febbre  etica  con  sudori  abbondanti,  una  soverchia  impressionabilità 
délia  cute  ai  cambiamenti  di  temperatura ,  una  facilita  estrema  a 
raffreddarsi,  dei  sinlomi  riferibili  al  periostio  ed  alJe  ossa,  la  carie 
stessa,  siansi  dicbiarati  nel  paziente  (Trinks)  :  gonûezza  e  induri- 
mento doloroso  dei  testicoli ,  tabe  mercuriale,  emorragie ,  idrope, 
edemi  (Hartmann,  Lobethal)  (i).  —  Conium  :  nei  casi  d'ingorgo  dei 
gangli  linfatici  senza  alcuna  reazione  inflammatoria,  cioè  in  condi- 
zioni  precisamente  opposte  a  quelle  cbe  riclamano  belladonna  (L.  Si- 
mon) —  Cuprum:  ulcère  mercuriali?—  Dulcamara  ;  nel  reumati- 
smo mercuriale  con  grande  tendenza  a  raffreddarsi,  neW herpès 
et  impeVgo  mercurialis  ecc.  —  Electricitas  ;  nel  Trem&r  artuum 
mercurialis  j  neuralgiae  et  paralysis  mercurialis  (Dietericb ,  Habne- 
mann) :  idrargirosi  combinata  ad  affezioni  reumaticbe  e  gottose: 

^i)  Lobethal  narrava  di  un  avvelcnamento  da  vapori  mercuriali,  in  un  meccanico 
il  quale  riscaldando  un  tubo  di  barometro,  rimase  esposto  pcr  la  rotlura  inopinata  dcl 
tubo,  ai  vapori  di  due  libbre  di  inercurio  metaiiico.  Perdette  i  sensi,  la  coscienza  e  cadde 
in  incope.  Soccorso  si  riebbe  o,  a  capo  di  pochi  giorni,  Temozione  e  una  gonfie%%a  gé- 
nérale del  corpo,  cho  s'era  mostrata,  dileg^uavasi  ;  non  cosl  un  tremito  délie  mani  e  una 
paralisi  del  braccio  destro.  Gli  allopatici  gli  prodigarono  Tinevitabile  noce  vomica: 
maie  :  Tanlidoto  del  mercurio  in  qucsto  caso  era  china.  Lobethal  gliel*  amministrava 
alla  12.*  dil.  e  il  paziente  ristabilivasi  in  brève  ora  perfcttamcnte.  Ab  uno  dUce  omîtes» 
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osteopatle  (Dieterich)  :  idrargirosi  con  'siûlide  (Werneck).  —  Fer- 
rÙm  et  AQUAE  martiales:  nella  cachessia  'mercuriale^  cou  ulcère 
profonde,  periostite  (ferrum  pbospboric.)  ;  idrargirosi  combinata  alla 
scrofola  torpida  (ferrum  iodatum)  ;  tremor  artuum  mercurialis  et 
neuralgiie  mercuriales  (Dletericb);  ulcéra  mercurialia  (Hom,  Tinct. 
martis  cydon.  et  mur).  —  Guaiacum:  rbeumatismus  et  arthritis 
mercurialis;  idrargirosi  combinata  a  reumatismo  e  gotta  (Dieterich); 
torpore  e  insensibilità  dei  nervi  (Ramazzini)  »  Hyosciamus: 
.  diarrea  mercuriale  (Bracbet):  perdita  délia  voce  e  délia  parola  (Hahne- 
mann).  —  Jodium  et  kali  uydriodicum  :  antidoU  essenziali  e  car- 
dinal! del  mercurio,  principalmente  quand'esso  ha  aggravato  i  sîn- 
tomi  délia  sifllide  e  v'abbia  un  misto  d'effetti  del  rimedio  e  d'acci- 
denti  deIl*ordine  secondario  e  terziario:  quali,  affezionidel  sistema 
mucoso  e  del  cutaneo,  del  periostio  e  délie  ossa ,  ipertrofle  ecc.  Da 
preferirsi  massimamente  negli  indurimenti  ed  ipertrofie  degli  or- 
gani  glandolosi,  dei  testicoli,  del  fegato,  délie  ghiandole  mesaraiche, 
delle  parotidi,  délie  ghiandole  del  collo,  délie  ascelle,  degli  inguini  : 
nella  salivazlone  (Knod  von  Helmenstreit,  Dieterich),  nella  gangrena 
da  ptialismo  mercuriale  (Erhardt)  ;  dermatosi ,  tubercoli  cutanei 
ulcerazioni,  inflammazione  del  periostio  e  delle  ossa,  carie,  toû, 
gomme  ecc.  —  Kreosot:  stato  scorbutico:  stomacace  mercuriale; 
ukera  mercurialia  su  lia  mucosa  deila  bocca  e  délia  gola,  o  sulla 
cute  ;  ptialismo  mercuriale.  —  Lachesis  :  ulcère  mepcuriali  in  gola, 
salivazione  con  gangrena  (Erhardt).  —  Lactucarium:  sovreccita- 
mento  del  sistema  nervoso  e  sanguigno,  principalmente  negli  indi- 
vidu! di  fibra  rigida  e  di  teii'peramento  collerico-sanguigno  (Diete- 
rich) —  Lycopodium:  ulcère  mercuriali  délia  gola  e  délia  faringe: 
osteopatie?  —  Manganum  aceticum:  periostitis  et  ostitis  mercuna- 
lis;  rheumatismus  acutm  articulorum  et  arthritis  mercurialis?  nei 
dolori  ossei  con  gonflamento  del  periostio  (L.  Simon).  —  Mezereum 
negli  stessi  casi:  neirinflammazione  cronica  ed  indurimento  delle 
amigdale  e  dei  testicoli  :  impétigo  et  herpès  mercuria {ts  ?  — Natrum 
CHLORATUM .'  uella  salivazione  (Dieterich)  :  accolto  nell'  arsenale  al- 
lopatico  dopo  anni  molti  che  la  nostra  scuola  sapeva  usarne  (L.  Si- 
mon). —  Natrum  muriaticum:  diathesis  scorbutica  mercurialis.  — 
Nux  vomica:  tremor  artuum  mercurialis:  paralisi  del  nervo  ottico 
e  delle  estremilà  inferiori.  —  Opium  :  straordinaria  eccitabilità  ner- 
vosa  :  névralgie  ?  salivazione  assai  tormentosa  (Dieterich);  idrargi- 
rosi combinata  a  reumatismo  (Dieterich);  febbre  adinamica  con 
congestione  cérébrale  (Conseil);  ulcère  mercuriali  assai  dolorose: 
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<]ecomposizione  del  sangue  con  rammollimento  dei  tessuti  ed  anche 
délie  ossa,  febbre  colliquativa  (Dieterich),  assenza  compléta  d'jm- 
pressionabilità,  idrope  confermata  e  ribelle  (Hartmann,  Lobethal) 
—  Phosphor:  amaurosis  mercurialis ;  névralgie?  Periostitis  etosti- 
tis  mercurialis  ;  paralisi  ?  —  Plumbum  acrticum  :  contro  le  mosse 
diarroicbe  acquose,  seu  ptyaUswMs  ahdominalis  (Dietericb).  —  Rhus: 
salivazioiie,  ulcerazioni  alla  bocca  e  ai  genitali,  affezioni  reumati- 
cbe  ed  esostosi  (Kartmann).  —  Salvia  :  Sambucus:  forti  sudori 
mercuriali  (Pescbier).  —  Sassaparilla  :  dermatosi  mercuriali  î  — 
Silice  a:  caries  mercurialis?.—  Staphysagria  :  hypochondria  mer- 
curialis ?  periostitis  et  osUtis  mercurialis  ?  —  Stramonium  :  paralisi 
da  vapori  mercuriali  (Hartmann).^ — Sulphur  et  hepa^  sulphuris: 
specialmente  quando  amministrati  sotto  forma  termale,  nei  casi  di 
irite,  di  dermatosi  o  d'ulcère  mercuriali,  ma  non  quando  vi  fosse 
una  cachessia  scorbutica  decisa.  Sotto  forma  di  vapore,  ricono- 
sciuti  utili  nelle  malattie  délie  ossa  e.  nell'asma  mercuriale.  —  Zm- 
GUM  sulphurigum:  nelle  névralgie  mercuriali,  in  soggetti  sangui- 
gni,  disposti  aile  congestion!  ed  agli  spasmi  (Dietericb).  —  Ne  va 
taciuto  da  ultimo  il  fatto,  verificato  da  Rust  e  Consbrucb,  cbe  cioè 
il  miglior  modo  di  far  cessare  la  salivazione  prodotta  dall'  uso  in- 
terne od  esterno  del  mercurio,  sia  Famministrare  una  preparazione 
mercuriale  diversa  dalla  prima»  (1). 

E  il  lettore  rammenterà,  a  proposito  di  quest*ultimo  fatto,  l'indu- 
zione  del  prof.  Doebereiner  intorno  aU'epigramma  di  Ausonio,  e  i 
■non  rari  esempii  cbe  abblamo  per  incidenza  citato  nel  corso  di 
questo  lavoro.  Graves  pure  si  esprime  in  questi  termini  :  •  quando 
•  la  malattia  (trattata  col  mercurio  per  bocca)  résiste  alla  saliva- 
«  zione  mercuriale,  io  bo  veduto  assai  di  fréquente  svilupparsi  una 
«  entérite  od  una  péritonite  (avvertimento  ai  fautori  del  mercurio  a 
<  grosse  dosi  nella  péritonite),  ed  bo  osservato  cbe  questi  accidenti 
«  cedono  rapidamente  sotto  l'influenza  délie  frizioni  mercuriali  pra- 


(i)  Handbtich  der  hom.  Arzneimittellehre  ecc,  von  Tr[Nks  ecc,  2  vol.  p.  173. 
—  Trattandosi  di  cure  miste  con  mercurio  e  iodio  o  coi  ioduri  di  mercurio,  non  saranno 
-da  dimeuticare  gli  antidotî  dei  ioduri,  ancorchè  molto  men  noli  che  non  quclli  dellc 
preparazioni  idrargiriche.  Animon  mur.,  arsen,,  china,  mercurius,  sulphur,  e  vole- 
riana,  sarebbero,  secondo  Noacke  Trinks,  i  più  utili  rimedj.  Boehninghausen  vi  ag- 
giunge  Belladonna,  Camphora,  Coffea  e  Phosphor.  (Manuel  de  thérapeutique  med. 
homoeopathique).  E  ira  queste  sostanze  cbe  bisognerà  quindi  sceglitire,  guidati  dairas- 
-«ieme  dei  sintomi  artificiali  prodotti  dal  medicamento.  (L.  Simon  fils.  op.  cit.  p.  578.^ 
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«  ticate  sulla  parete  addominale  anteriore.  >  (1)  Specie  d'isopatia 
cbe  alcuni  fatti  osservati  anche  da  taluno  dei  nostri  colleghi,  ten- 
derebbero  a  confermare.  Escallier  vedeva  la  stomatite  mercuriale, 
effetto  di  frizioni  con  unguento  napoletano,  cedere  rapidamente  sott  ) 
raziond  di  minime  dosi  di  mercurio  alla  duodecima  'diluzione  (2)  : 
Hartmann  dava  le  prime  tritura zioni  del  solubile  come  antidote 
del  calomelano  e  del  corrosivo,  ai  pazienti  cbe  n'aveano  abusato  (3)  : 
e  il  dott.  Teste  non  dubitava  di  [affermare  cbe  i  migliori  antidotr 
dinamici  del  mercurio  solubile  sono  il  mercurio  corrosivo  e  Veicido 
nitrico,  e  i  principali  del  corrosivo,  il  mercurio  solubile,  la  sepia, 
e  la  kibelia  inflata  (4). 

Ancbe  acosto  di  qualcbe  ripetizione,  non  vogliamo  tralasciaredi 
soggiungere  qualcuna  délie  indicazioni  intorno  ai  rimedii  antidrar- 
girici  clie  il  venerando  dott.  Quin  sanzionava  di  récente  délia  pro- 
pria  più  cbe  cinquantenne  esperienza  in  omiopatia. 

•  Canfora  ed  oppio  saranno  utili  come  palliativi  in  alcune  délie 
più  acuie  soflferenze  prodotte  dal  mercurio.  —  Dulcamara  nella.  sa- 
livazione  e  nelle  ulcerazioni  mercuriali:  in  quesfultime  anehe  he- 
par  sulphuris,  come  pure  nella  tosse  e  nelle  adeniti  non  infrequenti 
in  coloro  cbe  furono  soltoposti  ad  un  prolungato  traltamento  mer- 
curiale. —  Neirinfiammazione  del  velopendolo  e  délie  tonsille,  de- 
terminata  dal  mercurio,  dulcamara,  hepar  sulfuris  e  belladonna.  — 
In  quei  casi  dove  siavi  minaccia  di  tisi  tracbeale,  ledum  palustre, 
e  qualcbe  volta  acido  nitrico.  —  Nei  dplori  osteoeopi  notturni  me- 
zereum  e  aurum,  —  Quando  le  ossa  del  naso  e  del  palato  sono  in- 
vase, ed  i  dolori  si  fanno  sentire  più  di  giorno  cbe  di  notte^  sta- 
physagria  e  mezereum.  —  Nei  nodi,  ledum  palustre,  staphysagria, 
aurum,  e  in  alcuni  casi  assafoetida,  —  Nelle  ulcère  délie  ossa,  ac 
compagnate  da  odore  fetido,  putrido,  staphysagria,  —  Negli  statl 
fcbbrili  determinati  dal  mercurio,  china;  rimedio  cbe  è  pure  uti- 
lissimo  nelle  tumefazioni  gbiandolari  prodotte  dal  mercurio.  —  Np- 
gli  esantemi  mercuriali,  dulcamara,  staphysagria  e  sulphur,  —  Ver 
le  costituzioni  debilitate  dairabuso  del  mercurio,  il  vacillamen  o 


(1)  Graves,  op.  cit.  vol.  I.  p.  621.  Il  nostro  lettore  ricorderà  alcuni  esempj  del  buon 
efietto  dei  mercuriali  in  alcune  affezioni  mercuriali  deirapparato  cutaneo  ;  délie  frizioni 
nella  gonfiezza  e  indurtmento  délia  lingua,  effetto  d*altri  preparati  mercuriali  interna- 
uiefite  presi  ;  del  mercurio  nelFosteite  mercuriale,  ecc.  Vedi  Parte  Prima  del  Gommentario. 

(2)  Joum.  Soc.  GaUic.  2.  série,  vol.  4.  pag.  71. 
(2)  Biblioth.  Hùtn.  t.  IV.  p.  230. 

*4)  Op.  cit.  p.  107  e  138. 
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dei  denti,  la  spongiosità  e  mollezza  délie  gengive,  hepar  sulphuris, 
pulsatilla,  e  acidum  nitricum.  —  Quando  i  dolori  prodotti  dal  mer- 
curio  sono  assai  violenti  e  pressocbè  insopporlabili,  rhus  toxico- 
dendron,  —  Nella  profusa  salivazione,  helladonnay  acidum  ni'ricunr 
e  nux  vomica.  —  In  casi  di  grave  prostrazione,  spiritus  aeteris  ni- 
trosi  e  dulcamara.  —  In  casi  dl  dolori  nelle  ossa,  gonflamento  délit*- 
ghiandole  ed  ulcerazione,  china,  mezereum,  ed  aurum,  —  Nello  sfa- 
Cfelo  delle  ossa  per  mercurio,  arnica,  staphysagria  ed  arsenicum.  — 
Nel  dolore  \iolento  aile  scapole,  prodotto  dai  mercuriali,  mezereum 
ed  acidum  phosphoricum,  (1). 

«  Quando  ho  fatto  uso  di  alcuno  dei  soprascritti  antidoti  de^^U 
effetti  mercuriali,  in  générale  ho  continuato  quello  che  mi  parevi 
più  indicato,  per  sei  od  otto  giorni,  ed  anche  di  plu  quando  il  mi- 
glioramento  era  no  te  vole  e  progressivo,  prima  di  ricorrere  ad 
un  altro. 

«  Le  attenuazioni  o  potenze,  allé  quali  io  li  prescriveva,  furono 
generalmente  le  seguenti:  camphor,  tintura  madré:  aurum,  3.*  diï. 

—  staphysagria,  9.^  e  12.^  ■—  assafœtida,  6.»  —  mezereum,  3  ^  — 
hep.  sulph.  2.â  e  3.»  —  sulph,  2.»  e  3.»  —  helladonna,  6.»  12.»»  e  18/'» 

—  dulcamara,  1.»  e  3.»  —  ledum,  9.^  —  pulsatilla,  6.«  e  12.»  —  ar 
sen.  18.»  e  30.»  —  opium,  1.»  3.»  e  6.»  —  acidum  nitric,  3.»  6.** 
e  30.»  •  (2). 

({)  Il  QuiN  osserva  che  c  corne  i  poteri  antidotarii  di  questi  rimcdj  dipcndooo  daU'ann- 
logia  dei  loro  efleUi  patogcnici  con  qucl'ii  dei  mercurio,  cosi  le  stcssc  sostanze  medicn- 
mentose  ''potranno  valere  conlro  simili  fenomcni  quando  prodotti  da  cause  naturali  i» 
morbose,  indipendenti  dalla  prescnza  o  dall'azione  dei  mercurio.  »  Pag.  434. 

(2)  D.  QuiN,  On  Mercury.  In  Annals  ofthe  British  Homoeopathic  society,  ecc.  No. 
XI.  March,  1862.  pag.  427.  e  seg.  Lobethal,  corouaquc  partigiano  delle  basse  propara- 
zioni  in  générale,  confessava  la  suCBcienza  delle  alte  attenuazioni  p.  es.  d'acido  nitrico 
(12.'  30.')  quale  antideto  dei  mercurio  ;  usava  deiraurum  fl2.'}  quando  TafTezione  invndc 
organi  interni,  bencbè  nei  dolori  osteocopi,  nella  carie  avanzata,  vedesse  più  conveniente 
di  ripetere  aurum  1.'  o2."  trit.  Ed  a  ragione  egli  notava  quanto  erroneameiitc  le  vecchii» 
scuole  pretendano  cbe  i  lonici  e  gli  analettici  abbiano  a  riparare  le  forze  perdute  non  per 
la  loro  qualith,  ma  quantità:  cosi  china  puô  fortificarc  data  alla  30.'  24.'  o  12."  dil.  m 
globuli,  quando  sia  appropriata.  Necessario  il  chinino  (1|8,  li4,  li2,  gr.)  solo  quando  gli 
effetti  mercuriali  rispondcnti  a  china  assumono  un  tipo  pcriodico,  intermittente,  a  guif^a 
di  febbri,  con  cefalalgia  grave,  strappante,  o  dolori  dello  stesso  caratterc  in  altre  parlt 
dei  corpo  già  affievoUto.  LoBfiTHAL  Biblioth.  Hom.  X.  p.  25  ccc. 
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Vni.  Infine ,  anche  V  Idrologia  medica  credette  suo 
débite  di  occuparsi  più  seriamente  che  pel  passato,  di 
una  questione  importantissima  quai  è  quella  dell'uso  e 
delVefiicacia  délie  acque  minéral!  nel  mèrcurialismo ,  o 
solo ,  o  combinato  coUa  sifilide  ;  uso  ed  efficacia  che, 
corne  è  fatale  in  medicina ,  trovô  panegiristi  e  detrat- 
tori,  quasi  nella  stessa  misura. 

t  Le  acque  minerali,  scrive  il  D.  James,  hanno  la 
proprietà  di  far  scomparire  gli  accident!  che  tengono 
dietro  qualche  volta  all'uso  del  mercurio,  sia  che  tali 
accident!  vogliansi  riferire  allô  stesso  métallo,  sia  che 
al  suo  uso  intempestive.  Questa  almeno  è  V  opinione 
dei  medic!  che  studiarono  le  acque,  non  a  tavolino,  ma 
su!  posti.  Inoltre  fu  osservato  che  le  acque  minerali 
amministrate  contemporaneamente  ai  mercuriali,  favo- 
riscono  la  costoro  azione  e  mettono  al  sicuro  dalla 
sahvazione  (1)  ». 

Durand-Fardel  il  quale  dalle  osservazioni  di  Helflft  e  di 
Sigmund,  crede  di  dover  conchiudere  che  le  acque  mine- 
rali non  costituiscono  una  medicazione  specifica  délia  sifilide. 
ammette  in  qualche  caso  la  loro  capacité  di  guarirla  ra- 
dicalmente  (2).  Infatti  «  si  osservô,  dice  M.  Lambron, 
che  questo  accadevâ  nei  soggetti  i  quali,  prima  del 
trattamento  termale,  avevano  preso  per  lungo  tempo  e 
con  una  certa  regolarità  délie  preparazioni  mercuriali 
in  quantità  notevole.  Ora,  in  questi  casi,  non  pare  egli 
certo  che  il  mercurio,  il  quale  traversa  con  tanta  difû- 
coltà  certi  organi  parenchimatosi  (quai!?),  siasi  arre- 
stato  nella  trama  organica  (fatti  sperimentalmente  veri- 
ficati  da  Orflla  e  Flandin),  e  che  le  acque  non  parvero 
aver  sole  degli  eflFetti  curativi  se  non  perché  esse  resero 
a  cotesti  composti  albumino-idrargirici  la  fluidità  che 

(1)  G.  James  :  Guide  jn^atiqne  aux  Eaux  Minérales,  ecc,  4.  édit.  Pa- 
ris^ Mas>OQ^  1858,  p.  610. 

(2)  Max.  Durand-Fardel  :  Traité  thérap^tique  des  Eaux  minera- 
les,  ecc*  Paris.  Baillière,  1857. 
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loro  mancava  peï*  continuare  o  per  compiere  la  gua- 
rigione?...  »  (1).  M.  Pégot  crede  ugualmente  che  le 
guarigioni  apparent!  mediante  le  acque  solforose  si  sono 
probabilmente  osservate  in  individui  già  saturati  di 
preparazioni  mercuriali  (2)  ;  ed  Helflft  va  fino  ad  afifer- 
mare  che  le  guarigioni  di  sifilide  notate  nelle  mono- 
grafie  balneologiche,  non  hanno  per  fondamento  che 
degli  errori  di  diagnosi. 

«  L' esplicazione ,  segue  Durand-Fardel ,  data  da 
M.  Lambron ,  è  forse  vera;  ma  noi  abbiamo  sempre 
délia  ripugnanza  ad  accettare  interpretazioni ,  in  appa- 
renza  cosi  facili,  di  fenomeni  cosi  complessi  nei  loro 
elementi.  »  Benissimo. 

Il  citato  James  riferisce  sulla  fede  di  M.  Pages,  due 
esempj  di  salivazione  e  di  stomatite  d'apparenza  mer- 
curiale, sopravvenute  per  influenza  délie  acque  di  Ba- 
règes,  in  individui  che  non  aveano  preso  mercurio  da 
diciotto  e  da  quattordici  mesi  ;  un  altro  esempio,  fra  i 
molti  che  il  Dr.  Hartung,  medico  a  Aix-la-Chapelle,  ebbe 
occasione  di  osservare,  non  manca  d'intéressé.  Trattavasi 
di  un  sifllitico  disperato ,  pallido ,  anemico ,  emaciato , 
privo  del  beneflcio  del  sonno  e  dell'appetito,  e  agitato 
da  un  tremito  générale  ;  sottoposto  a  quelle  acque  sol- 
forose, èra  d'improvviso,  dopo  pochi  giorni  di  tratta- 
mento ,  assalito  da  un  fortissimo  ptialismo ,  rappelant 
trait  pour  trait  les  caractères  de  la  salivation  merciirielle. 
Ebbene,  da  oltre  dieci  anni  egli  non  ave  va  preso  mi 
atomo  di  mercurio  I  II  malato  guariva  radicalmente  (3). 
In  questi  casi,  domandasi  Durand-Fardel,  sarà  necessario 
ammettere  Tarresto  del  mercurio  in  natura  nella  trama 
organica  ?  (4).  La  domanda,  senza  risposta,  rivela  una 

(1)  Annales  de  la  Société  d'hydrologie  médicale  de  Paris,  p.  170. 

(2)  PÉGOT,  Essai  clinique  sur  l'actimi  des  Eaux  de  Bagnères-de-Lu- 
clum  dans  le  traitement  de  la  Syphilis,  1855,  p.  41. 

(3)  James,  Op.  cit.  p.  611. 

(4)  Durand-Fardel,  Op.  cit.  p.  707. 

43 
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esitazione  che  nessuno  lascerà  di  approvare,   se  non 
forse  coloro  pei  quali  V  azione  di  qualunque  rimedio 
sembra  consistere  in  ciô  che  si  puô  vedere  e  palpare 
del  suo  viaggio  materiale  e  délie  sue  metamorfosi  chi- 
miche  in  corpo  vivo.  NuUa  di  più  contrastato  e  di  più 
contrastabile  di  quanto  si  opinô  e  si  credette  di  accer- 
tare  sperimentalmente  intorno  al  modo  di  comportarsi 
(lel  mercurio  a  contatto  del  nostro  organismo.   Il  suo 
assorbimento  è  un  fatto  oramai  superiore  ad  ogni  dub- 
bio  :  non  già  che  Tassorbimento  materiale  valga  a  ren- 
dere  molto  più  chiara  la  sua  azione  terapeutica  :   no 
certo  :  cotesta  cognizione  varrà  a  dimostrare  un  po*  più 
la  sua  azione  deleteria  e  la  difficoltâ,  délie  reazioni  or- 
ganiche,  sia  sole  che  aiutate  dairazione  dei  rimedii,  ad 
impedirla,  ad  infrenarla  ;  ma  la  sua  azione  terapeutica 
rimarrà  cosi  oscura  come  per  lo  innanzi.  Se  Tassorbi- 
mento  potesse  esplicare  le  modificazioni  del  mercurio 
in  corpo  vivo,  la  vecchia  scuola  non  troverebbe   cosi 
spesso  impotenti  le  saturazioni  idrargiriche  in   quegli 
stessi  casi,  in  quelle  stesse  forme  morbose  che  unV 
zion  topica  dello  stesso  métallo  vale  a  modificare  pro- 
fondamente  :  la  vecchia  scuola  non  potrà  mai  esplicare 
coll'assorbimento  molti  fatti  da  essa  medesima  osser- 
vati,  fatti  di  reumatismo,  di  risipola,  d'entérite,  di  pé- 
ritonite, di  pleurite  e  d'orchite,  ecc,  ribelli  alla  mercu- 
rializzazione  interna,  ne  soggiogate  che  dall*applicazione 
topica,  malgrado  Tanteriore,  la  sussistente,  la  persistente 
iofezione  idrargirica   générale  (1).  Ma  posto  T  assorbi- . 
mento,  le  contraddizioni  non  cessano,  anzi  si  moltipli- 
cano  più  che  mai  a  gran  ventura  di  coloro  che  godono 
di  piantare  e  trapiantare  teorie  terapeutiche  sul  terreno 
degU  assorbimenti  materiali  (2). 

(1)  Graves,  Op.  cit  Vol.  I,  p.  620  e  623. 

(2)  Colson,  per  esempio,  credeva  di  aver  dimostrato  direttamente . 
la  prcsenza  del  mercurio  nel  sangue;  dirigendo  su  di  una  lamina 
di  rame  il  getto  del  sangue  di  individui  salassati  durante  un  attivo 
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Ad  ogni  modo,  assomiglîare  non  è  assimilare  :  e  tioi 
che  abbiamo  dimostrato  la  somiglianza  strettissima  che 
intercède  tra  V  idrargirosi  e  la  sifllide ,  non  avremmo 
certamente  bisogno  di  rinforzare  la  dimostrazione  rin- 
fiancandola  di  argomenti  che  farebbero  entrare  la  somi- 
• 

trattamento  mercuriale,  egli  otteneva  un  amalgama  évidente  :  lo 
provavano  pure  gli  e^^perimenti  comparativi  e  negativi  instituiti 
sul  sangue  di  individui  che  non  aveano  preso  mercurio.  Eppure 
Callerier  e  Ratier,  che  ripetevano  esattamente  le  stesse  sperienze 
sopra  individui  saturati  di  mercurio  in  tutti  i  roodi,  non  ottennero 
mai  l'amalgama  di  Golson.  Noi  non  diremo  coi  signori  Trousseau 
e  Pidoux  fche  tali  questioni  siano  le  più  futili  di  ;questo  mondo  : 
cotesti  signori  dicono  appunto  cosi  :  est-il  question  plus  futile  que 
celle  dont  nous  nous  occupons  f  Qu'importe^  de  grâce,  que  le  mercu-- 
re  8oU  ou  ne  soit  pas  absorbé  en  nature  f  Le  fait  est  qu'appliqué  au 
corps  de  Vhùmmej  il  produit  telle  ou  telle  modification  ;  c'est  tout  ce  qu'il 
était  utile  de  constater  (Op.  cit.  p.  177).  Ed  è  ciô  che  i  nostri  avversarii, 
sia  detto  con  loro  sopportazione,  dovrebbero  conoscere  un  po'  me- 
glio.  Ma  non  tutti  sono  dello  stesso  sentimento  :  e  se  lo  fossero,  ne 
Overbeck  avrebbe  riesperimentato  cosi  egregiamente  sugli  animali, 
ne  Kussmaul  avrebbe  speso  délie  pagine  moite  anche  intorno 
a  qaesto  tema  délia  presenza,  del  domicilio  del  mercurio  in  corpo 
vivo,  del  suo  stato  latente  e  manifesto,  ch'egli  suppose matrria  buona 
da  convertire  in  un  altro  argomento  dlfferenziale  tra  sifllide  e  mer- 
curialismo.  Kussmaul  (Von  der  Latenz  des  Mercurialismus,  p.  375  e 
seg.)  non  ammette  un  mercurialismo  latente,  ammette  solo  un  la- 
tente mercurio  :  la  distinzione  è  forse  un  po'  sottile  e  scolastica,  ma 
in  qualche  caso  puô  reggere.  Egli  arguisce  dagli  sperimenti  di  Cl. 
Bernard  sui  cani^  che  il  mercurio  metallico  neir  intemo  del  corpo 
è  soggetto  ad  uoa  specie  di  sequestrazione,  comparabile  a  quella 
d^altri  corpi  stranieri,  projettili,  aghi,  ecc.  dal  quale  stato  puô  pas- 
sare  dopo  più  o  men  tempo,  a  quello  dell'assorbimento  ed  aile  sue 
conseguenze  specifiche,  salivazione,  ulcère,  tremito,  ecc.  Ne  sintende 
del  solo  mercurio  metallico,  bensi  dello  stesso  calomelano  e  d*altri 
preparati  idrargirici,  capaci  talvolta  di  rimanere  inattivi  molto  tempo, 
nel  canal  intestinale.  Ma  la  loro  azione  puô  d'  un  tratto  svolgersi 
intera  e  intensa,  e  perô  il  Kussmaul  vorrebbe  che  il  mercurio  fosse 
annoverato  fra  quel  veleni  dotati,  corne  dicono,  di  azione  cumulativa 
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glianza  neir  identità ,  che  toglierebbe  i  confini  a  due 
tesi  che  abbiamo  ricisamente  separato.  Perô  non  lasce- 
remo  di  sottoporre  alla  riflessione  del  nostro  lettore  i 
due  fatti  del  mercurialîsmo  e  délia  sifilide  allô  stato 
di  fiioco  sotto  cenere,  il  quale  in  forza  di  cause  note  od 
ignote,  e  qui  in  forza  délia  stessa  causa  eccitante,  dé- 
terminante, cioè  Tamministrazione  délie  acque  minerali, 
puô  rivelarsi  con  una  série  di  fenomeni  che  spesso 

(quali,  per  esempio,  la  digitale  e  la  stricnina).  Ma  le  ripetizioni  de- 
gli  accident!  mercuriali  dopo  più  o  men  lunghi  intervalli  di  tempo 
e  non  dipendeoti  da  nuove  prese  di  roercurio,  non  crediamo  ab- 
blano  ancora  trovato  una  sufûclente  spiegazione  fra  le  ipotesi  mec- 
canicbe;  ne  la  troveranno  nemmeno  allora  cbe  le  osservazioni  al- 
legate  da  rooiti  mercurofobi,  intorno  aU'azione  postuma,  ossia  al- 
fazione  che  il  mercurio  puô  esercitare  soltanto  mes!  ed  anni  dopo 
la  sua  prima  ed  apparentemente  innocua  amministrazione,  saranno 
corredate  da  tali  prove  da  contentare  anche  il  praf.  Kussmaul.  — 
Tra  le  cause  capaci  di  provocare  una  subitanea  récidiva  del  tremore 
mercuriale  e  della  salivazione,  anche  dopo  una  guarigione  che  s'avea 
tutto  il  diritto  di  credere  perfetta,  voglionsi  enumerare  le  emozioni 
ed  i  patemi  deprimenti.  Kussmaul  ne  reca  esempii  intéressant! 
(pp.  176,  381),  alla  verità  ed  airaccettazione  dei  quali  nessuno  crederà 
sia  per  essere  un  serio  ostacolo  Tipotesi  di  certi  resti  di  mercurio 
che,  in  grazia  deir  emozione,  abbandonano  quest'organo  o  queiral' 
tro  onde  mescersi  al  sangue  e  fare  insulto  al  cervello  (sic).  La  lunga 
e  mater iale  permanenza  del  mercurio  nell'organismo,  per  mesi  e  per 
anni,  la  sua  tendenza  a  pigliar  stanza  nel  fegato  e  nei  reni  (non  < 
cbe  nel  cervello,  nei  musculi,  nelle  ossa  :  e  si  rinvenne  pure  da  | 
Kletzinsky  neir  effuso  ascitico)  son  cose  che  anche  il  Kussmaul  ha 
nuovamente  e  incontrastabilmente  provate  (p.  417  e  seg'.).  Ma  se  è 
vero  che  non  puô  darsi  mercurialismo  senza  mercurio,  non  è  men 
vero  che  la  sua  presenza  materiale  non  vale  a  spiegare  tutti  i  fatti 
di  mercurialismo,  e  che  Tinesplicabilità  dei  pochi  (anche  restringendo 
a  pochi  i  molti)  ci  trabalza  necessarlamente  dalle  ragioni  meccani- 
che  nelle  dinamiche.  —  Ma,  tornando  a  capitolo,  il  Kussmaul  vor- 
rebbe,  abbiamo  detto,  dedurre  dallo  stato  latente  délie  due  affezioni, 
sifilide  e  mercurialismo,  nuove  caratterische  dififerenziali  :  ma  la 
similitudine  dei  loro  fenomeni  obbiettivi  non  gli  concède  infine  di . 
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vale  a  meglio  distinguerli,  ma  più  spesso  ancora  a  far 
aprire  gli  occhi  su  di  una  confusione  che  illudeva  il 
pratico  intorno  alla  vera  parte  sostenuta  dai  due  fat- 
tori  patogenetici.  El  mercurialismo  latitante  non  è  un 
fatto  straordinario  :  Tubbia  popolare  intorno  ai  pericoli 
futiuri,  remoti,  délie  classiche  cure  mercuriali,  non  è 
certo  uno  spauracchio  di  atterrite  immaginazioni;  quella 
temuta  od  invocata  (a  grado  del  medico)  salivazione 
che  puô  pigliar  possesso  del  malato  pochi  momenti 
dope  toccato  Tutero  con  un  infinitesimo  di  nitrato  acido 
di  mercurio  (1) ,  puô  rivivere  spôntaneamente  dopo 
mesi  ed  anni  di  una  tregua,  creduta  pace.  Mead,  Chri- 
stison,  Bacot,  Buchheim,  ed  altri  molti  (2),  narrarono 
di  salivazioni  mercuriali  insorgenti  4,  6, 12  mesi  dopo  il 

discernere  dissomiglianze  se  non  nelle  loro  cause  e  nella  diversa. 
nalura  di  esse  (p.  382);  e  rargomento,  per  conseguen^a,  puô  essere 
valido  contro  i  fautori  delV  identità,  non  contro  quelli  délia  simili- 
tudine.  In  quanto  poi  alla  facilita  del  diagnostico  tra  i  due  ordini 
di  fenomeni,  anche  noi  lo  crederemo  facile  quando  sarà  provato  un 
po'  meglio  che  il  mercurialismo,  uscendo  dallo  stato  latente,  non  so- 
glia  assumere  che  le  due  forme  più  note,  di  profusa  salivazione  e 
di  tremore.  —  Ciô  che  è  provato  a  sufficienza,  anche  dagU  studii 
sulla  presenza  materiale,  suirazione  cumulativa,  suUa  diulurnità  e 
sulle  récidive  del  mercurialismo,  si  è  la  nécessita  di  una  riforma 
deirantica  posologia,  o,  per  dire  con^e  va  detto,  la  nécessita  di  ac- 
cettare  la  nostra. 

(1)  E  non  è  questo  Tunico  fatto,  V  istantaneità  per  cosi  dire  del 
ptialismo  mercuriale,  che  ci  obbliga  a  fare  le  nostre  riserve  sull'o- 
pinione  emessa  dai  citati  Trousseau  e  Pidoux  (p.  166)  intorno 
alla  genesi  od  alla  sede  iniziale  délia  salivazione,  ch'essi  ripongono 
non  nelle  ghiandole  salivali  ma  nella  niucosa  buccale,  ossia  nella 
flogosi  specifica  propagatasi  da  questa  aile  [ghiandole.  Credere  che 
il  mercurio  non  possa  agire  sul  sistema  ghiandolare  che  indiretta- 
mente,  per  interposizione  del  mucoso,  è  voler  disconoscere  un  fatto 
che  non  ha  piùbisogno  dl  dlmostrazione:  Tazione  diretta  del  mer> 
curie  sulle  ghiandole. 

(2)  KussMAUL,  pp.  151,  378. 
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trattamento.  Graves  osservava  la  reddiva  spontanea 
del  ptialismo  due  anni  dopo  la  presa  del  mercurio  (1). 
E  accenniamo  un  fenomeno  notorio  îl  quale  per  la  sua 
materiale  obbiettività  non  puô  sfuggire  alla  più  volgare 
osservazione ,  e  che  sarebbe  difficile  riferire  ad  una 
causa  diversa  daU'unica  e  vera  (2)  :  ma  quanti  e  non 
meno  deplorabili  eflfetti,  maie  osservati  e  peggio  inter- 
pretati  anche  da  certi  avversarii  nostri  che,  a  sentirli, 
bisognerebbe  credere  V  osservazione  xm  privilégie  ,  im 
monopolio ,  ima  clava  erculea  che  nessuno  strapperà 
loro  di  mano  ! 

Ma,  per  tornare  a  noi,  quelli  che  non  ammettono  la 
curabilità  délia  sifilide  mediante  le  acque  minerali,  con- 
vengono  nondimeno  nell' accordare  loro  la  facoltà  di 
risvegliarne  il  germe  latente,  di  provocare  le  manife- 
stazioni  di  una  diatesi,  in  apparenza,  estinta;  facoltà 
€he  non  è  certo  infallibile,  assoluta,  come  pur  la  vor- 
rebbero,  tra  gli  altri,  Pégot,  James,  Lambron,  pei  quali 
le  acque  minerali,  e  in  ispecie  le  solforose,  sarebbero 
la  vera  pietra  di  paragone  (pierre  de  touche)  délia  sifi- 
lide (3):  ma  facoltà  alla  quale  non  si  puô  negare   un 

<1)  Op.  cit.  Vol  n,  p.  639. 

<2)  I  mercurofili  perô  osservano  che  la  saliva,  anche  quando  ac- 
€usi  la  presenza  del  mercurio,  non  puù  provar  nulla  in  favore  dalla 
Datura  mercuriale  dalla  8aliva9ione(KussMAUL,  pp.  162,  379).  E  noi 
pure  ammettiamo  che  la  grayidanza  incipiente,  alcune  névralgie^ 
risterismo,  la  fehbre  reumatica^  e  ciô  che  è  bene  non  si  dimentichi 
da  certi  nostri  oppositori,  Vidriodato  di  potassa  e  Yacido  vitrico,  pos- 
sono  produrre  in  proprîo  una  salivazione  congénère  alla  mercuriale: 
ancorchè  nessuno  ignori  la  proprietà  di  questi  due  rimedii,  di  ov- 
yiare  al  ptialismo  idrargirico  ;  ma  se  gli  antecedenti,  V  anamnesi, 
possono  valere  qualcosa  nel  fissare  una  diagnosi,  le  cause  occasio- 
nall  non  saranno  mai  confuse  ne  confondibili  colle  efûcienti. 

(3)  E  in  vero,  i  cas!  non  rari  di  eccezione  a  questa  regola,  giu- 
stificano  le  riserve  di  Ricord,  di  Gerdy,  di  Helfft,  ecc.  intorno  aile 
conclusioni  définitive  degli  altri.  (Durand-Fardbl  Op.  cit.  p.  710  e 
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valore  corne  criterio  diagnostico  nei  casi  dubbii  od 
oscuri.  Altrettanto  si  puô  dire  délie  acque  minerali  in 
relazione  al  mercurialismo  ;  la  loro  facoltà  di  risve- 
gliare  la  diatesi  idrargirica  apparentemente  estintà,  è 
provata  dai  fatti  più  sopra  accennati,  ne  il  pratico  nel- 
r  imbarazzo  voira  trascurare  un  mezzo  che  non  va 
ultimo  fra  quelli  che  possono  non  solo  chiarire  un  caso 
dubbio,  ma  mettervi  riparo.  Da  questo  lato  il  mercu- 
rialismo latente  0  cronico,  sembra  vantaggiarsi  e  per- 
tanto  indicare  a  preferenza  le  sorgenti  solforose  ed  in 
ispecie  le  termali;  laddove  per  la  sifilide,  la  facoltà  di 
togHerla  dallo  stato  latente,  appartiene  tanto  aile  sol- 
forose, siano  o  non  siano  termali,  quanto  aile  muria- 
tiche,  aile  alcaline,  aile  iodurate,  ed  aile  stesse  mar- 
ziali.  Cosi  Massimiliano  StoU  avea  notato  come  nella 
sifilide  larvata ,  sotto  V  uso  del  ferro  si  manifestino 
sintomi  certi  (1):  e  Dieterich  ed  Horn  raccomandavano 
di  non  far  uso  dei  marziali  se  non  quando  ogni  traccia 
di  virus  sifilitico  fosse  scomparsa  :  li  ratteneva  il  ti- 
moré di  un  aggravamento  degli  accidenti  specifici. 
Timori  probabilmente  soverchi  :  e  ognuno  sa  quanto  i 
pratici  d'altri  tempi  fossero  timidi  nell'amministrazione 
dalle  acque  minerali  in  somiglianti  casi  ;  Bordeu  soleva 
dire  che  «  le  acque  non  erano  efflcaci  se  non  a  con- 
dizione  che  Venere  non  entrasse  per  molto  nelle  piaghe 
che  Mai'te  avesse  aperto.  »  Tuttavia  ai  di  nostri,  Ricord  ' 
lodasi  moltissimo  del  ferro  nella  cachessia  sifilitica,  e 
non  esita  ad  amministrarlo  ;  ma  chi  non  ignora  quanto 
potente  sia  il  ferro  nel  trattamento  délia  cachessia 
idrargirica  proprement  dite  (2),  e  d'altra  parte,  chi  non 
vuol  ignorare  come  le  due  cachessie,  grazie  alla  vec- 
chia  posologia,  possono  darsi  la  mano  nello  stesso  in- 
dividuo ,  non  potrà  dire  con  certezza   se   il   ferro    di 

(1)  Comm.  XXXII.  115, 

(2)  Trousseau  et  Pidoux,  Op.  cit.  p.  181  e  eitano  Dieterich  ed 
Horn. 
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M.  Ricord  valga  a  moderare  la  cachessia  sifllitica  o 
non  piuttosto  la  mercuriale.  Certo  è  che  agli  antichi 
timori  succedette  ai  di  nostri  una  confidenza  straordi- 
naria  (1).  Gli  accidenti  secondarj  e  terziarj  délia  sifilide, 
resistono  essi  a  tutte  le  saturazioni  mercuriali  e  iodi- 
che  ?  Le  acque  minerali,  che  riparano  a  coteste  satu- 
razioni, metteranno  il  malato  e  il  medico  in  grado  di 
tornar  da  capo  colle  saturazioni,  forse  meno  sfortunate 
délie  prime  perché  ripetute  durante  la  presa  délie  ac- 
que. Che  le  prime  saturazioni  siano  per  lo  meno  altret- 
tanto  inutili  délie  seconde,  e  queste  meno  dannose  délie 
prime  a  motivo  dell'  incompatibilità ,  diremo  cosi ,  dei 
due  trattamenti,  mercuriale  o  iodico  e  minérale,  nol  si 
pensa  neppure;  Tomiopatia  sola  vi  pensa,  tuttôchè  essa 
non  abbia  mai  sentito  ne  senta  bisogno  di  ricorrere 
aUe  acque  minerali  per  riparare  a  saturazioni  vecchie, 
o  per  farne  tollerare  di  nuqve.  Le  acque  minerait  sem- 
brano  opporsi  molio  efficacemente ,  dice  Durand-Fardel , 
alla  comparsa  degli  accidenti  mercuriali,  e  determinarne 
rapidamente  la  disparizione  quando  s'  erano  di  già  mo- 
strati  (2)  ;  specie  di  regola  ehe  non  è  perô  senza  ecce- 
zioni,  come  osserva  lo  stesso  autore.  Ma  se  le  acque 
si  oppongono  alla  comparsa  degli  accidenti,  non  s'  op- 

(1)  Tra  gli  accidenti  che  la  presa  alterna  o  successiva  dei  mercu- 
riali e  dei  zolforosi,  internamente  o  per  bagno,  possono  produrre,  si 
conta  la  colorazione  nera  délia  cute.  •  Un  fenomeno  singolare  fu 
osservato  da  Harrold  :  quello  cioè  di  un  indiviJuo  il  quale,  sottopo- 
sto  ad  un  trattamento  mercuriale  dopo  di  aver  preso  internamente 
dello  zolfo,  diventô  nero  quasi  che  una  specie  di  etiope  minérale 
si  fosse  cosi  formata  spo  itaneamente  alla  superficie  dei  suo  corpo  : 
fatto,  poco  in  armonia  colle  idée  oggi  ricevute  intorrio  alla  natara 
di  «uesto  composto^  ma  confermato  da  una  osservazione  di  E.  Rig- 
by  ».  (Merat-De-Lens,  p.  380).  Anche  Trousseau  e  Pidoux  osser- 
varono  questo  slesso  accidente  délia  colorazione  giallo-bruna  délia 
pelle,  in  seguito  al  bagno alterno  di  sublimato  e  di  zolfo;  accidente 
transitorio  dei  resto.  (Op.  cit.  p.  i72.) 

(2)  Op.  cit.  p.  708. 
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porranno  meno  a  quella  degli  effetti  :  la  logica  almeno 
direbbe  cosi  :  e  se  si  aggiunge  alla  logica  il  fatto  délia 
più  facile  eliminazione  dei  mercuriali  per  virtù  délie 
acque  mineralizzate ,  fatto  che  noi  abbiamo  espressa 
nella  parola  incompatibilità,  ognuno  potrà  domandarsi 
perché  s'  abbia  a  persistere  nelle  saturazioni ,  perché 
aile  minime  dosi  dinamicamente  operanti  si  anterpor- 
ranno  le  dosi  ponderose,  oziosamente  circolaiiti  e  ma- 
terialmente  reiette  dall*  organisme  ?  E  la  demanda  in- 
voca  risposte  sperimentali  che  fine  ad  ora  ci  mancano. 

X.  Ma  se  noi  abbiamo  dette  poc'  anzi  che  le  acque 
solforose  sembrano  meglio  convenire  nei  casi  di  mercu* 
rialismo  o  solo  a  complicato  con  sifilide,  non  abbiamo 
perô  inteso  di  escludere  Tintervento,  ossia  la  scelta  fra 
le  molt'altre  sorgenti  di  diversa  natura  (1).  Dieterich 
sosteneva  a  ragione  che  nell'  applicazione  antidotaria 
deUo  zolfo  contre  il  mercurio,  la  questione  di  neutra- 
lîzzare  V  une  mediante  V  altro  ,  é  fuor  di  poste  ;  ché , 
anche  supposto  che  il  mercurio  sia  espulso  dalle  zolfo, 
r  idrargirosi  non  continuera  meno  il  sue  corso,  dipen- 
dendo  essa  non  tanto  dalla  presenza  del  métallo  nel  corpo 

(1)  La  sifilide  e  Tidrargirosi  ponno  talora  combinarsi  con  una  terza 
potenza,  la  diatesi  erpetica,  ed  offerire  uno  stalo  complesso  cbe  Ri- 
cord  denominava  argutamente  un  erpetato  di  sifilide  (James,  p.  602): 
e  il  trattamento  minérale  modificando  quasi  sempre  V  erpeti- 
smo  e  r  idrargirosi, ^  e  lasciando  inalterata  o  esasperando  la  der- 
matosi  siUlitica,  permetterà  di  far  la  débita  parte  ai  diyersi  fat- 
tori.  È  qui  cbe  le  acque  solforose  meriteranno  la  preferenza.  Al  Ire  t- 
tanto  dicasi  della  diatesi  reumatica  e  sopratulto  délia  scrofolosa, 
altretlanto  se  la  sifilide^  cbe  si  vuol  cimentare  o  trattare,  offrira 
accidenti  secondarii  o  terziarii;  nei  secondarii,  secondo  il  James  (p. 608) 
saranno  più  indicate  le  solforose,  nei  terziarii  il  bagno  di  mare,  le 
sorgenti  muriaticbe  e  sopratutto  le  jodurate.  Ma  sa  le  indicazioni 
devono  variare  a  seconda  le  forme  sifiliticbe,  noi  dovranno  meno 
a  seconda  le  mercuriali. 
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quanto  dal  cambiamento  deWaUività  vitale  e  dalla  discraski 
éhe  ne  proviene,  la  qnale  richiederà  in  allora  nuove  me- 
dicazioni  e  nuovi  rimedj  (sic).  Lo  zolfo-  méritera  una 
■considerazione  particolare  in  tutti  i  casi  dove  le  con- 
seguenze  dell'  abuso  del  mercurio  non  si  manifestano 
più  sugli  organi  prima  affetti  da  questo  métallo,  ma 
si  riflettono  al  contrario,  in  modo  deuteropatico  su  si- 
stemi  ed  organi  remoti  ;  segnatamente  nella  gotta  mer- 
<;uriale,  nelle  tumefazioni  articolari  isokte,  nelle  meta- 
morfosi  articolari ,  nelle  paralisi  incipienti ,  nei  Aussi 
mucosi,  o  nellç  complicazioni  colla  diatesi  scrofolosa  (1). 
.  Ma  non  è  men  vero  che  Tesperienza  dimostrava  «  le 
paralisi  metalliche ,  mercuriali ,  saturnine ,  arsenicali, 
poter  essere  vantaggiosamente  trattate  dalle  acque  clo- 
rurate  iodiche,  come  dalle  acque  solforose  ad  alta  tem- 
peratura.  M.  Wetzlar  ottenne  ecceUenti  risultati  dalle 
acque  di  Aix-la-Chapelle,  clorurate  sodiche  e  solforose 
ad  un  tempo  »  (2).  Non  è  men  vero  che  le  acque 
marziali  potranno  convenire  nelle  forme  anemiche, 
cacochime  del  mercurialismo  :  che  le  sue  forme  diverse 
e  molteplici  domanderanno  al  seguace  di  Hahnemann 
una  scelta  consentanea  al  principio  terapeutico  ch'egli 
professa,  ed  una  applicazione  che  sai*à  più  féconda  in 
risultati  quando  al  criterio  analogico ,  ed  alla  conget- 
tura  derivata  dalle  nozioni  chimiche  suUa  composizione, 
sul  predominio  dell'uno  o  dell'altro  elemento  minera- 
lizzatore,  si  potrà  sostituire  una  materia  medica  pura 
délie  singole  sorgenti  minerali.  La  nostra  scuola  fin 
dai  suoi  primi  tempi  ha  dato  opéra  a  questa  sezione 
capitale  di  patogenesie  :  la  nostra  scuola  oltremonte  ed 
oltremare,  ben  inteso  :  in  Italia  s'è  appena  cominciato 
a  far  Tinventario  délie  ricchezze  idrologiche  paesane. 
Quanto  a  materia  medica  pura  tocca  a  noij  e  deh  ! 
facciamo. 

(i)  DiETEKiCH,  Op.  cit.  Biblioth.  Hom,  t.  X,  p.  22. 
{2)  Durand-Fardel,  Op.  cit.  p.  697, 
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AZIONE  COMPARATA.  -  CONCLUSIONE 


I.  Il  Manuale  di  Noack  e  Trinks,  in  questa  parte 
ricalcato  anche  dai  posteriori  Manuali,  compreso  quello 
del  Jahr  (1),  indica  tra  i  rimedj  più  afflni,  o  compara- 
bili  al  mercurio,  i  segiienti  :  1)  Aconit.  Ammon.  carb. 
et  mur.  Antimon,  Argent.  Amie,  Arsen.  Asa,  Aur.  met. 
et  mm*.  Baryt.  carb.  et  mur.  Bellad.  Calcar.  Carh,  an, 
etveg.  Chamom.  Chin.  Clemat.  Coff.  Colchic.  Con.  Cupr. 
Dulc.  Euphorb.  Guaj.  Hep.  sulph.  Jod.  Kreos.  Laehes. 
Lycop.  Mezer.  Nitr,  aeid.  Nux  vom.  Op.  Phosph. 
Phospb.  acid.  PuU.  Rhus.  Sassap.  Sep,  Silic.  Staphys. 
Sulph.  Thuy.  Valer,  2)  Ferrum,  Graph.  Led,  Magnes. 
Mang.  acet.  Natr.  carb.  et  mur.  Selen.  — -  Il  mercurio 
conviene  spesso  dopo  :  Bellad.  Hep.  sulph.  Lach. 
Sulph.  —  Dopo  il  mercurio  convengono  spesso:  Ghin. 
Dulc.  Hep.   sulph.  Lâches.  Nitr.  acid.  Sep.  Sulph.  (2). 


(1)  n  quale  ebbe  cura  di  mettere  in  corsivo-  il  nome  di  quei  ri- 
medii  che  sembrano  più  afflai  al  Daerciurio. 
(î)  Op.  cit.  Bd.  II,  p.  175. 
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Il  Boenninghausen,  in  ragione  délie  concordanze  gê- 
nerait del  mercurio  colle  altre  sostanze,  enumera  e  dé- 
signa con  tipi  diversi  :  Acon.  Ars.  asaf.  Bell.  Bry. 
GALG.  carb.  veg.  caust.  cham.  chin.  con.  graph.  hep. 
ignat.  jod.  kali.  lyc,  mang.  natr.  natr.  mur.  nitr.  ac. 
n.  vom.  PHOSPH.  ph.  ac.  PULS.  rhus.  sep.  sil.  spig. 
staph.  SULPH.  thuj.  verat.  (1). 

H  Teste,  nella  sua  Sistemazione  pratica  délia  materia 
inedica  omiopatica,  IL  Gruppo,  pone  per  Tipo  :  mer- 
curius  solubilis.  —  Analoghi:  argentum  foliatum— 
creosota— arsenicum  album — plumbum — sulphuris  aci- 
dum-— stannum— mercurius  corrosivus— nitri  acidum— 
crocus  sativus  (?).  (2). 

n.  Il  campo  délie  comparazioni  fra  Tazione  medica- 
mentosa  di  due  o  più  rimedj,  è  e  puo  essere  sconfinato, 
non  essendovi  rimedio  il  quale,  o  per  le  sue  analogie, 
0  per  le  sue  discrepanze,  non  possa  utilmente  essere 
comparato  con  un  altro.  E  chi  getta  V  occhio  suUe 
nomenclature  or  ora  riferite,  non  tardera  ad  avvedersi, 
0  piuttosto  non  tardera  a  domandarsi  se  i  loro  chia- 
rissimi  autori  ce  le  dessero  come  termini  di  similitu- 
dine,  o  non  piuttosto  come  semplici  termini  di  con- 
fronto  :  chè  -  nel  primo  caso  il  loro  numéro  oltrepassa 
certamente  il  segno,  e  nel  seconde  nol  raggiunge. 
Inoltre,  v'  hanno  similitudini,  o  comparazioni  generali, 
sintetiche,  che  abbracciano,  o  potrebbero  abbracciare 
tutti  i  cicli  d*azione  di  due  o  più  sostanze  medicamen- 
tose  ;  in  altre  parole,  v*  hanno  rimedj  più  comparabili, 
e  più  simili  per  la  somma  totale,  per  la  quotità  délie 
loro  azioni,  che  non  per  le  singole  azioni  analiticamente 
considerate  e  comparate  :  come  v'  hanno  comparazioni 
meramente  patogeniche,  o  meramente  terapiche,  le  quali, 

(1)  Mamtel  de  thérap,  hom,  ecc,,  p.  476. 

(2)  Op.  cit.  p.  90  e  seg. 
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malgrado  T origine  comune,  lo  stesso  tronco  da  cui  par- 
tono,  e  la  solidarietà  che  le  stringe,  si  diramano  tutta- 
via  in  vario  senso,  convergendo  terapicamente  là  donde 
divergono  patogenicamente,  o  viceversa.  Quindi  i  di- 
versi  metodi,  analitico,  sintetico,  patogenico  e  terapico 
di  comparazione,  meno  conformi  nei  mezzi  che  nello 
scopo  :  che  è,  come  ognun  sa,  la  cognizione  più  pro- 
fonda dei  rimedj,  e,  dato  il  caso  pratico,  la  maggior 
facilita  di  scegliere  fra  loro. 

Quale  metodo  si  siano  proposti,  od  abbiano  seguito 
i  sovracitati  autori,  nel  presentarci  quel  battaglioni 
serrati  di  nomi,  ne  noi  possiamo  congetturarlo,  ne  essi 
si  pigliarono  la  briga  di  dircelo  :  probabilmente  li  se- 
guirono  tutti,  riuscendo  ad  un  metodo  misto,  il  quale 
se  puô  rendere  ragione  dei  diversi  risultati  ottenuti  dai 
diversi  autori,  délia  di  versa  importanza  ed  affinità'da 
loro  attribuita  ai  singoli  rimedj,  non  puô  certamente 
contentare  una  mente  metodica,  che  nella  scîenza  dei 
rimedj  inaugurata  da  Hahnemann  s'aspetta  di  trovare 
prodotti  identici,  per  quanto  varie  le  operazioni  con 
cui  ottenerli. 

Ad  ogni  modo,  noi  non  torremo  ne  aggiungeremo 
nulla  a  ciô  che  i  nostri  predecessori  credettero  bene 
di  ofiferire  alla  speculazione,  od  afla  pratica  dei  nostri 
colleghi,  perché  ciascun  metodo  importerebbe  una  per- 
trattazione  spéciale  delPargomento,  incompatibile  colle 
proporzioni  e  coll'economia  dei  nostro  lavoro. 

Certo  è  che  il  mercurio,  a  ragione  annoverato  tra  i 
policresti,  potrà  essere  utilmente  comparato  coi  suoi 
pari,  sopratutto  da  coloro  ai  quali  la  nostra  materia 
medica  sia  ancora  poco  famigliare. 

m.  Il  mercurio  che  nella  sua  qualità  generîca 
d*antiflogistico  puô  essere  comparabile  ad  Acon.  a  Bry. 
a  Bellad.  a  Puisât,  ad  Hep.  sulph.  a  N.  vom.  ecc.  non 
sarà  certamente  confuse  con  nessuno  di  questi  presidj, 
perché  le  loro  caratteristiche,  le  loro  flsionomie,  sono 
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abbastanza    ricise ,    e    disformi   V  una   dall*  altra.   Se 
r  aconito  svolge  un'  azione  specifica ,  e  supremamente 
specifica ,   sul  sistema   arterioso ,   nei  processi    flogî- 
stici   attivi ,   nella   febbre   sinocale ,  U  mercurio ,   per 
contro,  felicemente  da  altri  denominato  rimedio  venoso- 
linfatico,  svolge  un'azione  distintissima,  per  non  dire 
esdusiva ,  suir  apparato  délie  vene ,  dei  capiUari ,  dei 
linfatici,  délie  ghiandole,  sui  tessuti  sîerosi  e  mucosi  : 
non  già  che  la  flussione  sanguigna,  anche  sotto  forma 
d' infiammazione  viva ,  sia  un  fenomeno  insolito  del- 
Tazione    mercuriale;   ma   cotesta  flussione    semplice, 
cotesta  infiammazione,  rivela  fin  dai  suoi  primi  prin- 
cipj  un   processo  incerto,  non  firanco,  subdolo,  cronico, 
quasi  per  mancanza  di  reazione  dei  tessuti;  indizio  cbe 
il  sistema  sanguigno  non  è,  nell'  azione  mercuriale ,   il 
fattore  dei  movimento   flussionario,   ma  IMstrumento 
(Valtri  sistemi  elementari  :  il  linfatico,  e  il  nervoso.  Ciô 
che   r  aconito  è  per  lo  stato   infiammatorio  acuto ,    il 
inercurio  è  per  lo  stato  subinflammatorio,  o  reumattco, 
(îatarrale,  con  sudori  debilitanti,  notturni,  e  con  più  o 
meno   grave   prostrazione  di  forze  :  e  se   Vaconito    ri- 
sponde  bene  negli  individui  d'abito  sanguigno,  pletto- 
rico,  atletico,  il  mercurio  risponderà  assai  meglio  negli 
individui  d'abito  linfatico,  di  costituzione  molle,  pasta.cea, 
torpida.  Anche  la  vecchia  scuola  pone  il  principio  che 
il  mercurio  convenga  megUo  neUe  infiammazioni  aste- 
niche,  che  non  neUe  steniche,  e  sembra  nondimeno  con- 
fermare  ilsintoma  caratteristico,  patogenetico,  di  subita 
prostrazione  délie  forze ,   usando   cosi  di  un  presidio 
ch'  essa  crede  di  conoscere ,   secondo  prindpj  ch*  essa 
mostra  disconoscere.  E  invero  il  mercurio  non  è  pei* 
essa,  lo  vedemmo  più  volte,  un  vero  antiflogistico:  ma 
se  per  antiflogistico  vero  essa  intende  un  presidio  che 
risponda  a  qualsiasi  processo  flogistico,  non  importa  la 
causar,  la  natura,  la  sede,  il  decorso,  lo  stadio,  cre- 
diamo  che  la  vecchia  scuola  di  veri  ^antiflogistid  non 
n*  abbia  ancora  trovato. 
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I  processi  flogistici  che  invocano  il  tnerctirio  ritrag- 
gono ,  per  cîô  che  concerne  il  sistema  linfatico ,  da 
quelli  che  invocano  la  bryotua  cUba  ;  ma  la  tendenza 
alla  suppurazione,  allô  spandimento  sieroso,  alVessudato 
plastico,  âll'indurimento,  è  cosi  eminente  pel  mercurio, 
corne  poca  o  nulla  è  per  bryonia;  la  quale,  se  risponde 
perfettamente  al  processo  congestivo  e  infiammatorio 
délie  membrane  (massime  fibrose  e  sierose),  dei  paren- 
chimi  (poniamo  il  polmonare),  risponde  assai  più  quaudo 
v'abbia  tendenza  alla  risoluzione,  e  non  agli  esiti  del 
processo  medesimo  :  epperô,  se  la  pleuropneumonite  in 
seconde  stadio  demandera  bryonia ,  in  terzo  potrà 
esigere  mercurio. 

II  mercurio,  promotore  di  processi  suppm'ativi,  tocca 
per  questo  lato  alla  sfera  d'azione  deir^^par  sulphtiris^ 
ma  se  quest'ultimo  promove  la  dispersione  dei  tumori 
cutanei ,  o  la  loro  soluzione ,  ed  agevola  il  progresso 
délia  materia  alla  superficie ,  il  mercurio  dinamizzato 
diminuisce  la  copia  délia  suppurazione ,  ed  i  sudori 
che  di  solito  l'accompagnano. 

Un'analogia  tra  la  mobilità  flussionaria,  i  raptus 
sanguinis  del  mercurio,  e  quelli  délia  pulsatilla,  non  si 
puô  mettere  in  dubbio  ;  ma  pel  primo,  la  mobilità  ac- 
cusa un'azione  primitiva  sui  sistemi  nervoso  e  linfatico, 
per  la  seconda  sul  sistema  sanguigno  venosot  e  se, 
per  ciô  che  riguarda  il  sistema  nervoso  in  relazione 
col  sanguigno ,  V  azione  del  mercurio  è  comparabile  a 
quella  di  belladonna,  la  minore  acutezza  e  la  più  dif- 
ficile risoluzione  dei  fenomeni  dell'uno,  in  paragone  di 
quelli  dell*altra,  non  sarà  Tultima  délie  loro  note  dif- 
ferenziali. 

IV.  Noi  non  potremmo  recare  ad  esame  nessuu 
processo  patologico,  nessun  apparato  o  sistema  orga- 
nico,  dove  il  mercurio,  in  ragione  deUa  sua  larga  sfera 
d'azione,  non  tocchi,  non  s'ingrani  aUa  sfera  d*  azione 
di  tanti  altri  presidj.  Ricordiamo,  a  cagion  d'esempio, 
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le  varie  e  vaste  e  profonde  lesioni  funzîonali  ed  or' 
ganiche,  che  il  mercurio  svolge  sull'apparato  digerente; 
le  ricordiamo  perché,  tuttavia,  in  quel  complesso  di 
fenomeni  cercheremmo  invano  il  caratlere  gastrico,  cosi 
peculiare,  cosi  distinto  negli  effetti  délia  noce  vomica. 
Dairafte  mercuriale  délia  mucosa  orale  o  faringea,  aile 
scariche  diarroiche  o  dissenteriche,  con  coliche,.con  in- 
fiammazione,  ognun  vede,  ognuno  comprende,  per  dirlo 
colle  parole  di  Salevert  de  FayoUe  (1),  corne  il  dolore 
appa^tenga  alla  perturbazione  del  sistema  nervoso ,  le 
materie  escrete  alla  perturbazione  del  sistema  linfatico, 
e  la  sede  soltanto  délia  lesione  medicamentosa  appar- 
tenga  al  sistemo  gastrico  propriamente  detto.  Conosciamo 
un  fenomeno  patogenetico,  che  in  pari  tempo  è  un'  in- 
dicazione  del  mercurio,  ed  è  Taggravamento  dei  dolori 
anzi  di  tutte  le  sofferenze,  nelle  ore  notturne,  al  calore 
del  letto.  n  contrario  osserveremo  per  la  noce  vomica, 
i  dolori  délia  quale  si  moderano  ben  tosto,  o  scompa- 
lono,  coricandosi,  ed  al  calore  del  letto,  per  ricompa- 
rire  di  giorno  ;  parimenti  fenomeno  patogenico  ed  indi- 
cazione.  E  se  i  dolori  notturni,  osteocopi,  le  lesioni  del 
sistema  osseo  in  générale,  chîameranno  Tattenzione  del 
pratico  sul  mercurio,  è  indubitato  che  Voro  nelle  lesioni 
délie  ossa  piane,  e  Vtdriodato  di  potassa  in  quelle  délie 
ossa  lunghe ,  varranno  spesso  più  del  mercurio ,  che 
pure  li  supererà  nelle  lesioni  délie  ossa  miste  e  spon- 
giose ,  per  essere  tutti  quanti  superati  dall'  acetato  di 
manganèse  nelle  affezioni  délie  ossa  caratterizzate,  più 
€h'altro,  dalPelemento  dolore. 

V.  Imbert  Gourbeyre  non  dubitav^  di  aflfermare, 
«  non  esservi  in  tutto  il  nostro  arseriale  terapeutico 
due  rimedj  che  più  del  mercurio  e  à.€û:arsenico  si  so- 
miglino  nella  loro  azîone.  Son  anzi  fratelli,    dic'egli: 

(1)  Principes  de  la  Doctr.  méd,  tiom.  p.  181. 
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V*  hanno  dolori  e  tremiti  mercuriali,  eruzioni  e  paralisi 
mercuriali,  corne  v*  hanno  dolori,  tremiti,  esantemi,  jb 
paralisi  arsenicali  (1).  »  Ma  il  mercurio  domina  tuttavià 
il  processo  flogistico,  Varsenico  no;  il  mercurio  tende 
alla  suppurazione ,  air  eflfusione  sierosa,  alla  coUiqua- 
zione  ,  V  arsenico  alla  grangrena ,  allô  stato  septico  ; 
ambedue  attentano  aile  forze  vitali,  ma  il  mercurio  in 
un  grado,  Varsenico  in  cento.  Ben  diverso  dalParsenico, 
il  mercurio  trapassa  dal  vivo  eretismo  iniziale  ad  una 
rapida  risoluzione  o  vicenda  di  cose  ;  il  suo  corizza  si 
fa  fluente,  la  bronchite  si  muta  in  broncorrea,  le  flo- 
gosi  intestinali  prorompono  in  Aussi  dolorosi,  ma  pronti, 
la  calorificazione  intensa  dà  luogo  a  sudori  profusi  : 
sudori ,  Aussi ,  movimenti  critici ,  per  cosi  dire ,  che 
Varsenico  non  conosce. 

L'azione  del  mercurio  è  opposta  a  quella  dello  zolfo, 
ciassicura  TEspanet  (2);  d'onde  l'Utilità  dell'uso  alterno 
dei  due  rimedj  in  alcune  afifezioni  croniche,  quando  sia 
necessario  imprimere  un  movimento  alla  malattia  (faire 
marcher  la  maladiey;  lo  zolfo  diriges!  all'eretismo  san- 
guigno,  il  mercurio  all'eretismo  linfatico,  eccitando,  cia- 
scuno  a  suo  modo,  le  proprietà  organico-vita;li. 

E  se  volessimo  tirare  paraleUi  fra  l'azione  che  il  mer- 
curio e  tant'altre  sostanze,  segnatamente  metalliche,  eser- 
citano  sulla  nutrizione  e  Tinnervazione,  non  Aniremmo 
si  presto  :  î'intossicazione  saturnina  sarebbe,  per  esempio, 
un  termine  fecondissimo  di  comparazione  colla  mercu- 
riale, e  ne  vedemmo  qualcosa  nel  corso  del  nostro 
lavoro. 

Ma  non  v'  ha  paralello  che  possa  ledere  la  vera  e 
distinta  personalità  di  qualsiasi  sostanza  medicamen- 
tosa,  Tazione  atiUa  quale  sia,  quai  è  quella  del  mercurio, 
abbastanza  conosciuta  intus  et  in  cute.  Le  sono  coteste 
personalità  od  unità  farmacologiche,  sempre  vive  nella 

(1)  Ètud4is  sur  la  paralysie  arsenicale.  L'Art  Médical,  VllI,  p.  45. 

(2)  Op.  cit.  p.  479. 
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memoria  dei  discepoli  di  Hahnemann,  che  menano  cou 
sicurezza  air  adempimento  délie  indicazioni  curative, 
traverse  la  selva  selvaggia  e  aspra  e  forte  délia  Ma- 
teria  Medica,  la  quale,  spoglia  délie  bugiarde  classiû- 
cazioni  délie  scuole,  puô  ben  aspirare  a  nuove  e  più 
raiâonali,  ma  s'applaudira  sempre  di  aver  gettato  le 
vecchie. 

VI.  Ed  ora ,  volgendo  al  subbio  la  nostra  tela ,  di- 
remo  che  dimostrato,  corne  dimostrammo  : 

1°  La  similitudine  intercedente  fra  le  forme  diverse 
délia  malattia  mercuriale,  e  le  moite  forme  patologiche 
naturali  ; 

2.**  Il  fatto  storico  delF  applicazione  empirica,  tradi- 
zionale  dei  mercuriali ,  in  quelle  forme  morbose  che 
meglio  ritraggono  dal  mercurialismo  ; 

3.**  L'utilità,  la  specificità  curativa  deUa  loro  azione 
in  ragione  diretta  délia  similitudine  tra  V  azion  purîi 
dei  mercuriali  e  le  forme  nosologiche  contro  cui  si 
usarono  ; 

4.**  L'obbedienza,  per  quanto  ignorata,  non  confessa, 
non  ragionata,  o  mal  ragionata,  délie  vecchie  scuole  al 
principio  terapeutico  délia  similitudine; 

5.**  L*  inanità,  l'incompetenza  d'  ogni  altro  principio 
terapeutico,  sia  nel  rendere  ragione  dei  fatti  curativi 
dei  mercurio,  che  nel  dirigerli,  sia  in  ordine  alla  scienza 
che  in  ordine  all'arte; 

6^  L'insufficienza,  le  contraddizioni  dell'osservazione 
e  dello  sperimento  clinico  abbanJonato  a  se  stesso , 
orbo  di  principj  terapeutici  direttivi; 

7.**  In  quai  modo  la  nostra  Scuola  interpreti  e  tra- 
duca  in  atto  il  principio  générale,  congiungendo  in 
istretto  connubio  ciô  che  Taltre  non  seppero,  ne  pote- 
rono  che  disgiungere  ; 

8.**  I  danni,  i  pericoli,  e  Tinutilità  délia  vecchia  po- 
sologia,  e  Timmensa  superiorità  délia  nuova  : 

A  noi  non  resta  che  un  voto,  per  Tonore  délia  ra- 
gione umana,  e  per  Tamore  dei  prossimo  che  non  dif- 
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flda  délia  ragion  medica  :  ed  è  che  il  nostro  secolo 
abbondi  un  po'  meno  di  quel  cervelli  portentosi  che  al 
tempi  di  Harvey  rispondevano  aile  perentorie  dimo- 
strazioni  del  circolo  sanguigno,  preferire  essi  gli  errori 
di  Galeno  aile  verità  di  Harvey ,  e  che  aile  dimostra- 
zioni  dei  moderni  circulatores  (che  mettiamo  d'  essere 
noi ,  poveri  omiopatici)  non  esiterebbero  rispondere 
ancora  :  melius  est  cum  Galeno  errare  quam  cum  Hahne- 
manno  curare. 
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Brentano.  Commentario  alla  materia  medica  pura 
di  Cantharis  vesicatoria ,  Roma ,  Capobianchi, 
1861,  1  vol.  in-16 »    2  50 

Coddè  Luigi.  Il  medico  di  se  stesso,  strenna  omeo^ 
patica  dedicata  âgli  amatori  illuminât!  délia  pro- 
pria sanità  e  dei  migliori  mezzi  per  conservarla. 

Torino  1852,  in-12     . »     125 

Héring  doct.  C.  Médecine  homœpatique  domestique 
précédée  d'indications  générales  d'hygiène  et  de 
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prophylaxie  des  maladies  héréditaires.  Paris  1860, 
in-12 ,»6- 

tirschel.  Guide  du  médecin  homœopathe  au  lit 
du  malade  traduit  de  l'allemand  par  le  docteur 
teon  Simon.  Paris  1858,  1  vol.  irf-12     .     .     »     3  50 

Hahnemanii.  Exposition  de  la  doctrine  médicale 
homœopathique,  ou  Organon  de  l'art  de  guérir, 
traduit  de  rallemand,  sur  la  dernière  édition,  par 
le  docteur  A.-J.-L.  Joubdan.  Quatrième  édition^ 
augmentée  de  Commentaires  par  le  docteur 
LÉON  Simon,  et  précédée  d'une  notice  sur  la 
vie  et  les  travaux  de  S.  Hahnbmann,  accompa- 
gnée de  son  portrait  gravé  sur  acier.  Paris, 
1856.   1  vol.  in-8,  de  568  pages    .     .     .     .     »    8  — 

lahnemann.  Doctrine  et  traitement  homœopa- 
thique des  maladies  chroniques,  traduit  de  l'al- 
lemand sur  la  dernière  édition,  par  A.-J.-L. 
JouRDAK.  Deuxième  édition  entièrement  refondue. 
Paris  1846.  3  vol.  in-8 »  23  - 

Cette  seconde  édition  est  en  réalité  un  ouvrage 
nouveau.  Non-seulement  l'auteur  a  refondu  l'hi- 
stoire de  chacun  des  vingt-deux  médicaments 
dont  se  composait  la  première,  et  a  presque 
doublé  pour  chacun  d'eux  le  nombre  des  sym- 
ptômes, mais  encore  il  a  ajojite  vingt-cinq  sub- 
stances  nouvelles,  de  sorte  que  le  nombre  total 
des  médicaments  antipsoriques  se  trouve  porté 
aujourd'hui  éi  quarante-sept. 

Jahr.  Du  traitement  homœopathique  des  affections 
nerveuses  et  des  maladies  mentales.  Paris  1854, 
1  vol.  in-12  de  600  pages »    6  — 

Jahr.  Du  traitement  homœopathiques  des  maladies 
de  la  peau  et  des  lésions  extérieures  en  général, 
par  G.-H.-G.  Jahr.  Paris  1850,  1  vol.  in-8  de 
608  pages »8  — 


3 

Cet  ouvrage  est  divisé  en  trois  purties:  1.®  Thé- 
rapeutiq[\*e  des  maladies  de  la  peau;  2.®  Matière 
médicale  ;  3.**  Répertoire  symptomàtique. 

Jahr.  Du  traitement  homœopathique,  du  choléra, 
avec  rindicatioh  des  mojens  de  s'en  préserver, 
pouvant  servir  de  conseils  aux  familles  en  l'ab- 
sence du  médecin,  par  le  docteur  G-.-H.-G.  Jâhb. 
Paris  1843,  1  vol.  in-12     ........     1  50 

Jahr.  Nouveau  Manuel  de  médecine  homœopatique, 
ou  Résumé  des  principaux  effets  des  médica- 
ments homœopathiques,  avec  indication  des  ob- 
servations cliniques,  divisé  en  deux  parties: 
1,°  Matièi^e  médicale;  2.^  Répertoire  spmptomatoiô' 
gique  et  thérapeutique^  par  le  docteur  F.-H.-G. 
Jâhb.  Septième  édition^  augmentée.  Paris  1862. 
4  vol.  grand  •in-12 »  18  — 

Jabr.  Notions  élémentaires  d'homœopathie»  Ma- 
nière de  la  pratiquer,  avec  quelques-uns  des 
effets  les  plus  importants  de  dix  des  principaux 
remèdes  homœopathiques,  à  Tusage  de  tous  les 
homnes  de  bonne  foi  qui  veulent  se  convaincre 
par  des  essais  de  la  vérité  de  cette  doctrine, 
par  <3.-H.-G.  Jahb  Quatrième  édition,  augmentée. 

Pari«  1861,  in-18  de  125  pages »     1  25 

Jahr  et  Catellan.  Nouvelle  pharmacopée  homœo- 
pathique, ou  Histoire  naturelle.  Préparation  et 
Posologie  ou  de  l'administration  des  doses  des 
médicaments  homœopatiques ,  par  le  docteur 
Gr.-H.-G.  Jahb  et  MM.  Catellan  frères,  phar- 
maciens homœopathes.  Troisième  édition  corrigée 
et  augmentée,  accompagnée  de  144  planches 
intercalées    dans  le  texte.   Paris,  1862,  in-12 

de  430  pages »7  — 

Jahr.  D.  G.  H.  Trattamento  omeopatico  preserva-% 
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tivo  e  curativo  del  coléra,  libro  dedicato  al  po- 
polo,  da  consultarsi  in  mancanza  del  medîco^  vep- 
sione  italiana  del  D.  Emilie  Bettazzi  con  ag- 
^unte  e  note.  Firenze  1854,  in-12      .     .     .     »     1  50 

Morello  Paolo.  Ricostruzione  délia  scienza  délia 
mediçina  o  esame  dell' organe  délia  medicinadi 
Samuele  Hahnemanii.  Firenze  1857.  2  voL  in-8    »  12  — 

Ordine  dietetico  omeopatico  e  trattato  esteso  dei 
dolori  dei  denti  e  dei  relativi  rimedii  omeopa- 
tici.  Capolago  1840,  in-8 »     1  — 

Riforma  medica  in  conciliazione  colla  omiopatia 
opéra  di  un  dottore  Fisico-Omiopatico  (inglese 
tradotta  sulla  quarta  edizione  dal  professore 
T.  P.  Rossetti,  Milano  1857,  in-8  .    .    .    .    »     1  — 

Trippi  Biaggio.  Lessico  pratico  omiopatîco,  se- 
conda edizione  Torinese  corretta  ed  accresciuta 
dall'Autorè.  Torino  1856,  in-8 »    7  50 
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10.  Via  di  Sànlà  Margherita.  10 

tra  pmm-Mp^çfanti  e piazza  hiSfiçJ^  ^.^(1..  .a 

FÀRMACEWOPÂTICA  CESTMLE 

•Wfiessa  alP  Esercizio  farmaceutico-'»  =•''' 

'l'U'  •/    >'fi:/  (uf.f. 

CARIjO'FRANZINï' 

.br/':  (i'Jhi-../;  îjil-.q,-.^  c 

.■■'-'■        '^  .5<j''f     •     ' 


nieri, 

<^ome  risnM idaltiGatakigb  che  soggiungiamo.  hpbàote^ti 

si  rinnovano   ô|iir^aMifô,  e  vengono  ^f ëttSfttti  ^ëi^tta- 

mente  e  ^piènzlq^in/énte  seconde   i  '  riuq^t!|t^ci 

(CofeJtow,  WeUer  ^Htbger)}.  Dalle  tinture  madtiyj«riialle 

prime  toturazionf^liSrid 'aile  trentesime  àiWiâoni, -p  per 

molti  riiQ^^ûno  àl^é  ailuzioni  altissime  {Eochpc^^^en)^ 

essa  è  inrH^^rado^dî  ^soddisfare  a  tutte  x  le  triofaaesfefv  di 

cui  i  cultorl  e  i  dïéïttl^VoiTanno   onorarla ,  Mk^éc  di 

mentars^{jft|ifib§j^.in  avvenire  e  nelle   altyi^,..  pro^mcie 

d*  Italia ,  quelïa  fiducia   che  da  molti  «raii  :si   merito 

presso  i  più  ^ffis1^i:|]piSatici   Omiopaticî;*^ 'MMrt^  e 

délia  Lombw<fei<.i.ij.,  fi;!  .,!',/    '/ 

Carlo   Fran-^ixii. 
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Acalipha  îttdièSaJ^'    •  ^,\  .  ^  ■  Air^t^tir* 

Achillea  eupator.  Amlinuin  sulph. 

»     borac.  Antimon.  crad« 

»     citric.  >        tftri 

»     fluor.  Apis  mellif. 

»     hydroc.  Apocynum  androsaémîfol. 

»     mariât.  »          caimabia. 

»     i4tç/1  i  >^  ^1  A  .' 1  ''i  AqaHeâ;i^  A  j 

)^     oxalic.  Aranea  diadem. 

»     phosph.  -  Argent,  fol. 

»     sulph.  )>        muriat 

Aconit,  lycoctonum  »        nitr. 

»        napellus  Arnica  rad. 

»        rad.  »       flor. 
,,4ct?ea,.fpiçftt.:j...    ,,,.|,,^;  -^  ?(na  ^Bcc^iPlrM^mj  j 

Aesculvis.  hippocast.  ,,  ,    .^senicum  album,      .    . 

'•'Âëiiiùs  Cytfap:^^'^"-^'  "'-''  ^Aruïfa  ifirfèùWttS^''^  cH-' 

ijr'Agariçus.mnsèfliurl^-  V      .)  (àpniîulo  niabritànrii  ^iri 

.    Agnus  castus,      ,  Asaruin  europ. 

'.♦U-AIlkmiQBpa  '."U'IrA-  AliJl  A8ti»riàs,mbe:Ék  .•■^^h^w'j; 

'Aloè  Atropmum 
••^^■AIuttBiâ'^v  ^-'i^iscc-^lli:  j  •  .iM*::]*  •  ^r>  i-nsùlpHîin  ijioi.i 

ih  AtaHiininm.inetit]  ]  i:  .t  .1  -lAwi  pigcdeori^imcii  .  »>- . 

Ainm.  carb.  »       mur. 

Anacard.  orient,  -  Ëaiiot.  lanat.     ^ 

»        occident.  Baptisia'^tttU™J  /il:.' 

Anagallis  arv,  ,  Baryt.  acetic. 

Angelica             '^  »       carb. 
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Baryt.  caust.  ri-ivj  .,■ .  ' 
»        mur.  n;/»*r.i-  -.ii-» 

Helladonna  .  ;ti  ':  r> 
»  rad.  •?'•.;  ^f'* 

»  sem.  i;îr.\;.''-- 

Berberis  Yulgaafiri.r..»'* 

Bismuth,  met.  ;  ;  , .:;.'»  ' 
»         mur. 

Boragoioffî^i  -.m'i,-;?!  ,11 
Borax  .'!j»;  .•■  .-«I  -'is'Il 
Bovista  ly<S9çerd«wlrv;  H 
Brayerar.aniiiel.'  '  i/^^»' 
Bromhnin'  ir 
Bruceà/antfeiyB.; ..     !  ;  <•' 

Cacius)/grandii^       1  /  •: 

Cainca  TaisL  >M5ji  ••        K 

Calabar  (£suv»  di)  < 

Galcar.  acet. 

»  carb.îû';^  /ÙT>.n'ii 
»  caustic.  i^iaî 
»        plios|âwîir.'  :-    •  ji 

Calendula 

Camphora  n^-  :,'.. 

Cancer  fluv.  ••;.';[.  J. 

Cantharis.'VeK  ...i  ^' >•■.  -^ 

Camiabis  indica   .  /  >  "'   * 
»        sativa    .;t  >!i:  i. 

Capsicum  an. 

Carbo  animal;  rwi:  ..u'  '^  ^'l 

Gard,  benedicéi'-  '   il  -.' 

»'    mariaiii>^m. 
Carica  Papayaur^ 
Cascarilla.L>iiavîîi 
Castanea .  vulgasi^-    < 
Castoreum^x/  -^  /•*     '^ 
Cauloph  jlltini  ^thalietboîd. 
Causticum  .-.  .î/1 


Cedron  (Sim»ba)M.n.yùO 
Cerium  oxalicum^.i-lu'  » 
Chamom^Ua/;'>  rmi^-i'  ;  » 
Chelidomum  majus 
China  .si?  .À  '-^ifJo^M 
Chinin4:fia*8eniâl:.      « 

Chlorum  .  •  .î  Jt  \Jn 
Cicuta  virosa  ,f:i\!.û'^i*l 
Cimex  lectiilia/t  .'.f:i-jî<l 
Cina  ^îf'*î-f!j-îiT  '-.nrt /':■)'! 
Cinchoninum  sulphur»iM 
Cinnabaris  j:  i/>n;r>  »Ij: *  1 
Cinnanaoiûi.'o.î  j;rjiulii<î 
Clemat.  erecta 

»       ^sylvestiPis  'm:^!!/! 

»  vitalba!ij(r)îri>< 
Cobaltum  ;:':jrj/'j  A 

Coca  erytrôxilotti-y  .i;'! 
Cocbih^'iiiiâioa ;r  : w  ^' -:  r;  'A 

»        sep.tipuBctiJ'j  î/( 

Cocculus  /•iîi>'  -'11'  :Î.::î''Î 

Coccus  cacti   ni  .»:'fi!,oj'i 

Coffea     .Mv.  rr      ..jjV'!  <y'i 

Colchicum  autumn. 
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ColocynthidJ'ïâ 
Columbo    i!_:'.«if 
Conium    .<■;"» 
Copaiva     .u'n? 
Corail,  rubr.    ^/'  »(  /i^i'^ 
Coriaria  myrtiftiliaî^.  »'I 
Cotylejdon^iumfeîlicBS  iî  l 
Crocus  sativ.     r.  ^^  r;  •  r  ^  u  i 
Crotalus 

»       cascavella-'i'î''  ^^ 

»     •hoinrâàBs.i:  >^^^'> 

Croton  til.         ;.r;j m  .of^ 

Cubebac^^'J-nKi        « 

Cuprum  acet.      -.•!'- si"» 

»        arsenr«"i»i'  i  '•:•> 
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Cupnim  met 
Curaro  »       ' 
Cjclamen  eurdp; 

Daphne  indic. 

»       meeermira    • 
Datura  Tatoia- 
Digital,  pur, 
Digitalin. 
Diosma  fœtid: 
Dolichos  pruriens 
Drotti3P(i 

Dulcamara  - 

Dulongia  acuminata;. 

Elaps  coralUnus 
Elaterium 
Ergotina 
Ëugenia  jambos 
Eupatorinm  iperfoliât/^   • 
Euphortrinpi. , 
Euphorb.  lathyws 
Euphrasia       v. 
Evonym.  europ. 
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PeiTum  Aeet. 

»       jodâtt'i  1.  ;  •'    • 

»       magnet.  :  .'.^  ■' 

»       métal.        •  i;  >  > 

»        mur.  / 

Pilix  mas    .»  >  .        ..'  ^ 

FragrwiÔ-!'-  •   .        -m':- 

Fucus  yviediculosus  >     i   • 

Furaaria         m>    -.     »ij 

Gadus,     ,  .     f-. 
Gelsem.  sèmpeiîv. 
Gentiana 

»       cruciataj,  •  j.i  j  v 

Ginseng      .r*        n^f   :  f:  ' 
Glonoinum  '  c  'i 


,*ij  i.''^>-. 


Glycem      •«:;•:    .i* 
Gnaphalimn  .-; 
Granatnm      :. .  .  :  »  •  r>i  . 
Graphites  i 
Gratiola  mw- 
Gnajacumr^' t  //   -  •  ^ «i 
Guareae    .r-  j;  .{ît'i  /. 

Hamamelis  idrgin.    ^ 
Helianthus  auMuikl' rs  : 


Heliotrop.  per.       v'j: 
Helléberj:i^^/1  nf^-   • 
Hepar  so^Àl'  oaJbc^j  ^.^ 

HippomaBO  i  manciiu' I  f 
Hippomanès  ((ffemifi^/ . 
Hydrast.  Canadens. 

Hyosciamus  jtàgi  s-.o-.A* 

.''  '.il)  .fi^'jii- 
Ignatia  am.'!':'>; 
Indigo     .oj-^îj».- 
Ipecacuanh^'* '\        « 

Jacea  KitnUiiu.') 

Jalapa  ./fj!»  'ï';:i:i;  ) 

Jatropha  oiHv;.rli;î/i;f:.  ) 
Jodium  .yÀiiiù  .'r,p:Vf!:."    ' 

JuttCUS     ::/i'.î> 

Kadm.  metii.i:îijiM  r;f';i;0 

Kali  bichtdimtfoJ  ,ï)v\'^ 
»   .cai?boii*>î'fBuf     «r 
»     cauBtr.*;jr/{  a^v.r.-f 

»    chromic.iidhi  0  jj ,» 

»     hydriodiiiu  lotiiiiO 

^Kaliûia^JatifolljvjuîoIfiJiX) 
Kreosot.  oîmïi'j^r.l) 


^«haoâo  tam  UEtfiOÀiaftm 


iii»  / 


!..     Il 


Lactuoi^tvlros^  •  '^f^  ••  i^! < 
Lactucariiim  j  ';4ti  j' 
Ledum  paL  ^'îi^j  ^: 

Lithantracokali"  ^îhi n j  i  - 
Lithium  i/''' 
Lobôl.  inflati-î*"^  'M^^:  '  ' 
Lolium  temcfly  ;  ni- i  lir-: 
Lupulin  i^oiu. i  '  '}'.  r-Vi\^< 
LycopodiunwndtfVii f  i^«^ 

Magnes,  cai^bu^^  .w.' -i»^ 

Majorana    t;    «ir.  !Î>  r  '/^ 

MaagaRV'jàitiit. 

»  sulph.  -liri^ji-j- 

Mephitis. -'«''';  ••  .•  »•'..  jr."-: 

Mercurial.  ftÂfa^ 

Mepc.  cyan* 
»    corros.     !i«'-'''Jivîiii 
»     dulc.     i-M  n'Vi3!.n'r 
»    jodat  flavi<'r'Hvi. 'r 

»    paecipiii  iwbp;;/'  • 

»    sulphur.    iiî.irr  •  5 

»    vivus  .'"'ÎA 

Mezerenm        i"  k.  ■>.'  / 
Meynanth/ iWl.     i  r  '.  -  . 
Mikania  ^inaedi 
MillefoMwa^    -îj  i     li    ' 

Millepedes      i /;{.l'(ÎT 

Morphin.  ^Itn;i-  -  .ï» ■'}  l' 
Moschus  'i  • 

Morex-j^itfpon      .  •<  »  T 
MyrrH  •  '*'  •:  ?•••     i>-   '/ 

Naja  «pad.        .•    : " 
Naflturutdti''  '[         '  '''  • 
Natram  earb. 

w      iiÉiriat;."^:  ••'.'' 


Natrum    nîtp,«>î'  ■  j  i»r>/T 

Nicol  met..i«'/H' 
NicotiiÉ/tifîargû 
Nigella  àmm^att. 


Nympfacàeai^l^tea 

Oleander  uj..m'..'.VÏ 

Oleum  tereb,  iiP  «liSÎ 
Ononis  8pini>i»;  .^' '--'i^i^ 

OpiuiXt        .'.'■'••'y  •'  •     '•  l'.l 

Osmium    .i.''»'>i^   • 
Otorrhin       nfj'»v 

Paris  quadriloL  vîufr'iî^' 
Paulliniai'SOrMlt».'  r  ^')( 
Petroleum 

Petroselinum    «ill/î  r  ^'>î 
>  seiminM<-.'. 

PhellandK^fWiîk  "'  '  -'-'- 
Pbosphor.  /•!"  ''• 

Phytolacca  decaidir#^'^ 
PimpinelliriflAb.'f''i'  -'^  -^ 
Plantago  maj*)  i"'  ''^-'^ 
Pla*iifiyM^'^>  '  ''  '  -'•  '''^ 

Plectranthuti  MttlMMr 
Plumb.  met.'.»' 


'•  l4 


Plumb.  mur.  ••..;  tf.  >^« 
PodophilUto'  ./  •{  î.  '^ 
Potentilla  rep.  ;  ;  "  ^ 
Prunus  lauro-ceraii  '< 
p  spinos.  ••.  i  >'' 
Psorin  i-'  "'i^ 

PulsatiUA^  nigrf^ 
Pnnica  graïuit. 


i.  /-^ 


M 


;;'.-r    /;'•"•  ■' 


> 


Qnawia 


1/  ■„•  >•■ 


Rana  bufo.i**'i    inijjî*îVl 
Ranane.  jlqHft. 


<{ 


»        sceléiraL    yij/: 
Raphan.  rastâèiiK»;    ^< 

Ratanhia 

Realgaf  ir.hrinoir» 

Rhenm  .'Im'io-*  urr^io 
Rhodod.  cfarjii|<  -.;  »::0 
Rhus  radicans  j  ifji(i^J 
»  toxicod.  jiîuiiTPi»' 
>  vemix  iù,l- 'i".\U 
Rorismarin 

Ruinez  cttlptenj.  î^rrsT 
Ruta  gBU^iAerï»ii{d\ur/i 

[îiij'jlyitbH 
Sabadilla  xnujTiIj;^f/f<f''*i 
SabinaoTsa  « 

Sal  CarQltft«isit)jiJiKei[^' 
Salvia  /:r>,!4;-.().îH 

Sanguin.  .<toadioiik[':  i^ 
Santonîna.^.ta  ogiîtnjii*! 
Sarracenia  purpm^eidj^i'I 
SassapariU^iim        <^ 

SecaL  corn.joiTr  .dawiH 
Sélénium  /fjjir:  .iih^nM 
Semperv.  tofitiijidtïot.o^ 
Senega  .qoi  Mi\iao\o'l 
SennaBiô'j-oiu/il  ?nnfri*I 
Sepia  .iioni'ieî  v 
Silicea  nho^.H 

Solan.  vfitmtaoBlllhMif'i 

Solidago  yirgaurea 
Spigelia  rA'^'<i\ui,t 

Spirantheg  autumn. 


Spirea  ulmaria  -  ^  .'vir^o  I 
Spir.  nitr<9aQther^rr  ,^;/, 

Spongia       m j  'Ui...jrjiîJ 
SquiUa  .iv  |  la-.hM.: 

Stannum/  !  ::  : t  ' .  »  r.' :  r  n  i;  ?  !  r  J 

»  mur.  a':;iiiii.i 
Staphysagrift:  l:  « . .  .  i .  '  ♦  ; .  * 
Stibium  pi;È^ju  >î  j  nju.., 
Sticta  sylvatica  j';.s.'.;u  •. 
Stramomliininiji{  ,.Mîo  >  /.  f 

»         sem. 
Stront.  casbti^i)  .".r>f:jf>i^ 

»      mmw'îiî 
Strychnin.  p.    n.  iv^.../  i,' 

Sulphur  ,iK]U":         < 
Symphyt.  offic.  ^:  i  •:;..;,' 
Synapis  ^bft  Jjil^Mî   i/. 


"V"'.    .O'I  »••' 


Tabacum  ..•,!.•>  ? 
Tanacetum     .-v.jf»     .,^ 

Tarantulufift  .);;..  oj^  ^ 
Tai'tras'i^i^assat^        <' 

Taxu»t!l(iacc».ii|foT,(f  ^ 
Terebinthina, *  (if  H  !  >  « 
Teucrium  .il'iI/i;'.  .. 
Tbea  '"«/vi.'    <' 

Theridion  msi  • /ros  ■  ^T,^ 
Tberm.  ijl^pHz,iiurr,nr'AA 
»  gastofi^  iùiu'JiM 
Tlaps  burs.  p«$fci«>t»iifJt'. 
Thuja  occid.  ?e!»otpîiil/: 
Thym.  seiçHli  .nidq'Ti>K 
Tilia  «;/i['^^'  ]/: 

Tinct.  acrti[.pfrn^.>-ynj"i/ 
Tradescant.  diurj^friivî/ 
Trifol.  f br. 

Trilliino  .Lirdhî  f.(,fi/. 
Tussilag,  petftnît4i  i^v":'/, 

Uranium  mlteif*       * 


GATALOGO   DEI  MERGURIALI 

Urtica  urens  Viola  odor. 

»  »      sem. 

Uva  ûTsi 


Valeriana 
Variolinnm 
Veratrum  album 
»         viride 
Verbascum 
Veronica 
Vinca  minor 


»       tricolor 
VisGum  album 


Zincum  met. 

»       mur. 

»       valer. 
Zingiber 

Xiphosura  americaua 


PREZZO   CORRENTE 


1. 

2. 
3. 

4, 

5. 

6. 
7. 


Una   sûla   dose    o   cartellina    per   qualunqae 

medicamento       .        .        .        .        «      L,  —  20 
Due  cartelline  .        .        .        .        .        »  —  30 

Tre  cartelline  .        .        ,        .        .        »  ^^  40 

Oltrepassando   3   per    qualnnque    quantité   si 

calcolano  ciascuna   .        .        .        .        »  -*  10 
Boccette  con  globuli  di  qualsiasi  rimedio,  gran- 

dezza  ordinaria  .  .  .  .  »  —  60 
Id.  attennaz.®  liquida,  grandezza  ord.*  »  —  60 
Id.  da  30  ôno  aile  90  gramme  di  médicinale 

aualunaue  in  pozione       I.        .        .        »  —  60 

»  —  60 
»  —  40 
»  —  30 
»  -  30 
»  —  05 
>  —  25 

»  1  - 
»  --  80 


qualunque  in  pozione       f. 

8.  Tintura  madré  d'Arnica,  Grammi  30 

9.  Taffetas  d'Arnica,  un  pezzo    ■. 

10.  Globoli  saccarini,  grammi  30 

11.  Zuccaro  di  latte  polverizzato,  grammi  30 

12.  Acqua  distillata  »        » 

13.  Alcool  puriss.**  »        » 
14  Cioccolatte  omiopatico,  ettogram.    . 
15.  Gaffô  omiopatico               »      .        .        . 


Carlo  Franzîni. 
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L.  TOSCANELLI  e  C. 

LIBRAI 
la  Via  di  Po,  Nnm.*  M 


